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2. Зобъ. (Обыкновенный) . . . 

3. Зобъ Базедовскій, а 
бол%знь . 

Болћзни грудныхъ (молочныхъ) ж 
лезъ. См. стр. 445. 


ОТДЪЛЪ ВОСЬМОЙ. Болъзни и сердца 
сосудовъ З 
Предварительныя замфтки | 


‚ 


А. Болфзни сердца . . . .: 


1. Воспаленіе сердца . . . .] 
Характеристика главнёйшихь л} 
карствъ въ отношеніи серде‘ 
ныхъ болЪзней вообще, . .; 
. Гипертрофія и РОЛИНЕ сер; 
ца... ен 
. Ожир%ніе сердца, 
Пороки сердца . 

. Водянка сердца 

. Нервное сердцебене. 
тащя сердца. 

. Спазмъ сердца. 
см. стр. 137. 


соолто м 


Пальт, 
| 


Грудная жае 


У 


. 


Б. БолЪзни артерій и венъ 
1. Болъзни артерій: 


1. Острое воспаленіе артерій. А. 
теритъ 

2. Хроническое воспаленіє арт, 
рій, Атероматозъ артерій. А 
теріосклерозъ . 

3. Расширеніе артерій. Аневризм. 

4. Закупорка артерій. Эмболі 
Тромбъ....... 


1. Болфзни венъ: 


1. Воспаленіе венъ, Флебитъ 
2. Флегмазія альба доленсъ . 
3. Расширеніе венъ. Варикозъ . 


В. Болфзни лим фатически: 
сосудовъ и лимфатиг 
скихъ железъ: 


1. Воспалеще лимфатическихъ с 


судовъ . . . иа. 
2. Воспаление лимфатические 
лезъ . . . к 


/ 


ОТДЪЛЪ ДЕВЯТЫЙ. Болфзни мох 
ВЫХЪ И ПОЛОВЫХЪ органовъ . 


Предварительныя зам%тки 
1. Болфзни почекъ 


1. Острое воспаленіе 
(Острый нефритъ) . . . . 


, 
почек 


| 
! 


‘ическое воспаленіе лег- 
р . . ь . . О . . . 
нка. Отеки 
авая моча. 
чная колика. 
рное мочеизнуреніе см. въ 
10-мъ, 


Почечные 


онова (бронзовая) бо- 
ь тан Аа 
зни мочевого 


пу- 
а. ее 
ый катарръ мочевого пу- 
ическій катарръ мочевого 
ря д 
и мочевого пузыря, р 
|. изъ мочевого пу- 
ичъ мочевого пузыря . 
ога мочевого пузыря 
Ьжаніе мочи у дЪтей . 


Бзни женскихъ поло- 
тъ органовъ 


‘тельныя замЪтки ..., 


ти и ея неправиль- 
я. ала 
мендррея и 05 
вточныя кровотеченія 
нструальная колика. 
альгія матки (Гистераль- 
ервная боль матки). 
длеше слизистой оболочки 
и. (Катарръ матки. Эндо- 
атъ. Маточныя бЪли . 
алеше мышечной ткани 
и (Метритъ) . . 
летритъ и параметритъ . 
\вильное положеніе, искри- 
е и опущене матки. 
ъбразованія, опухоли матки 
\леніе яичника (Оофоритъ) 
\ (водянка) яичника 


зни влагалища: 


леше влагалища. Коллитъ 
Загинитъ . . 
зы влагалища, Вагинизмъ, 

зоманія и Афродизія . 
вни, влагалища, не устра- 
я лфкарственнымъ пу- 
нБ у ЕТ 
зни наружныхъ по- 
их частей у жен- 
5 . 433 


я 6. 


. 409 – 


400 
401 
402 


403 


404 


404 


404 


406 
407 


407 
407 


407 
408 


436 
409 


411 
413 
414 
415 


417 


417 


421 
424 


425 
426 


429 
429 


430 
431 


433 


—435 


.УШ 


Д. Болфзни грудныхъ же- 
лезъ: 
1. Воспаленіе грудной железы 
см. стр. 445. 
2. Новообразованія и опухоли 
грудной железы . 435 
3. Нервная боль грудной железы 
(Мастодин я) . 436 
ІҮ. Болфзни беременныхъ и роже- 
ницъ ааа... 436—456 
Таблица беременности . 437 
Гигіена беременности 438 
1. Разстройства и бол+ з- 
ни беременныхъ. . 439- 443 
1. Разстройства пищеварењя у 
беременныхъ 439 
2. Разстройства мочеотдленія › у 
беременныхъ 440 
З Головная боль у беременныхъ 440 
4. Зубная боль у беременныхъ . 441 
5. Расширеніе венъ у беремен- 
нЫхъ . 441 
6. Кровотеченіе изъ беременной 
матки (Выкидышъ. Преждевре- 
менные роды)....... 442 
И. Разстройства и бол$з- 
ни во время и посл% ро- 
довъ РСР 443 
Діэта и уходъ въ первое время по- 
слЪ родовъ : . Ы 444 
Воспаленіе грудной железы. Груд: 
ница оа НОИ 445 
Добавленіе къ этому под-отдвлу: 
БолъЪзни А 
ныхъЪ. , ее . 446—456 


О кормленіи 


Желтуха у новорожденныхъ А 


грудью, кормилица, 


искусственное вскармливаніе 448—450 
Мнимая смерть новорожденныхъ 
Восиален!е глазъ у новорожден- 


ныхъ . ; 


Опуханіе грудныхъ сосочковъ у но- 


ворожденныхъ . 


Пупочная грыжа у новорожден- 


ныхъ . . . 6 


Конвульсіи, Родимчикъ у новорож- 


денныхъ см. стр. 129. 


Судорожное сжат!е челюстей см. 


стр. 133. 


450 


451 
451 


451 


Насморкъ у новорэжденныхъ . . . . 452 
Кашель » 452 
Икота а 453 
Лихорадка Е 453 
Рвота И р 453 
Запоръ в 454 
Поносъ $ 454 
Быпадене заднепроходной кишки 
у новорожденныхъ см стр. 251. 
Разстройство мочеиспусканія у но- 
ворэжденыхъ . Е 455 
Обопрълость у новорожценныхь . 455 
Приращене языка у новорожден- 
ныхь . 456 
Опухоль на голов у новорожцен: 
НЫХЪ. ЕТ . 456 
\. Болфзни мужокихъ половыхъ орга- 
новъ о . 457—478 
1 Перелой (трипперъ, гоноррея) 458 
Осложченія триппера . 461 
Характеристика лЬкарствъь въ от- 
ношеніи конституціональнаго 
триппера . . . 462 
2. Мягкій шанкръ 5 .. 464 
3. Твердый шанкръ. Сифилисъ .. 466 
4. НаслЪиственный ГЕНЫ 
сифилисъ З . 4711 
5. Нг-венеряческія ` болъзни пред- 
стательчой железы, яичекъ, и 
сВменного канатика . . 473 
6 Половыя разстройства у муж: 
чинъ: Ё 
Поллюціи. Онанизмъ 474 
Импотенщя. Половое слабо- 
силе а... 477 
ОТДЪЛЪ ДЕСЯТЫЙ. Болфзни нрэви 
и лимфы, лее . 478 510 
Прэцварительныя-замьтки. . . . . 478 


$. Болфзни крови и крово- 


творящихъ органевъ . 480 —490 


1. Малокровіе и бльдная немочь 


(Анэмія и Хлорозъ). . 480 
2. Кровоточивость. Гемофилія. .. 482 
3. Кровепягнистая ботёзнь Верл- 
гофа. .. 483 
4. Цынга. Счорбуть . 484 
5. Раковая болЪзнь . . . 485 
6. Способы лЪчен!я ракозыхъ н ново- 
образований 5 486 
Характерист. главнЪй а. лькарствъ 
въ отношени рака и злокаче- 
ствен. новообразозаній вообще. 489 
1. Бользни лимфы и обмЪна 
веществъ 2... 490—510 
1. Золотуха . Д а лл 490 


ІХ 


Характеристика главнЪйшихъ л 
карствъ въ отношеніи золотуя 


2. Туберкулезъ. Бугорчатка 

3. Проказа. Лепра. 

4. Волчанка. Лупусъ. а гд 

5. Тучность. ОжирЬніе . . . я 

6 Худощавость. . . . ‚и 

7. Сахарная болфзнь. Діабетъ с 
харный . . ь 

8. Англійская болъзнь. Рахить А 

9. Размягченіе костей. Остеомаля 

10. Артритъ. Ломотная болЪзнь. П 


дагра (мочекислый діатезъ). .. 


ОТДЪЛЪ ОДИННАДЦАТЫЯ. Болфзни с: 
етавозъ, костей и мышцъ 


|. Болфз ни суставовъ: 


1. Воспаленіе суставовъ . 

2. Острый суставный ревматизм9 

Характеристика главнЪйщихъ в. 
карствъ въ отношени остра ] 
резматизма суставовъ . 

3. Хроническій ревматизмъ ‹ 
ставовъ .........Й 


П. Воспаленіе костей: 


1. Воспаленіе нацкостницы, Пері 
ститъ ... . 

2. Вэспалене костнаго мозга. с 
теоміелитъ . 

Лъченіє острыхъ воспаленій кост 
и надкостницы . 

3. Хроническое воспаленіе косте 

4. Туберхулезъ костей и сустав 


Ш. Болёзни иышцъ: 


. Мышечный ревматизмъ . 

. Воспаленіе мышцъ а 

. Атрофія мышцъ .. ТЕ" 

. ОжирЪніе или ложчая гипертг 
фія мышцъ | 

. Судороги и параличи мышцъ ‹ 
стр. 125 —140. 


[211 ~ ошо № н 


№. Болфзни сухож лій, сухожильны 
влагалищъ и слизистыхъ сумок 


ОТДЪЛЪ ДЕВНАДЦАТЫЙ. 


Бол: 
ножи .. Я аа а 


Характеристика ряда лъка зствъ 
отношеніи болъзней кожи 


і Болфзни верхней кожицы (эпи 
миса: 


1. Мэзола и ороговЪпости 
2. Бородавки 
3. Рыбная чешуя (ихтіозъ) . 


и 
{ә бевидный лишай (Питирѓазъ) 
! ночныя пятна (рте 
‚аиколоръ). . 
чаты; лишай (Псоріазъ). 
м ободранность (Ин- 
иго) Ес т" 
вы, ссадины, трещины : 
рентныя пятна: 
и Веснушки . 
Хлоазма: 
а 20 Хлоазма маточная. 
6) Хлоазма кахектическая . 


зи ногтей: 
\ 


фрсть, утолщенность, лом- 
иь ногтей . 

154 

| 


| 
ни волосъ: 
{ 


Ы волосъ . . . 
{ земенное съдћъніе волосъ р 
в. 
тъ 
м болфе глубокихъ слоевъ 
Г: 


(стое воспаленіе кожи . 

у 'вное воспаленіе кожи; 

й новенный вередъ (рты 
Ёункулъ ... а : 

ёчона . 
оны . . 

е (Красные угри. ` Прыщи). 
цеватость бороды (Сикозъ). 
красная угреватость . 
уха (Пруригс). 
йковый лишай (Лихенъ) 

ый зудъ кожи (Пруратъ), 

ивница (Уртикарія) . 

\рія (Потница). . . . 

Ы ьчатый лишай (Герпесъ): 

ф Лихорадочный или лицевой 

\ (губной) лишай (см. стр. 170) 

& Половой литай 525 

з Кольцевидный лишай . 

« Опоясывающій лишай (Гер- 
песъ Цостеръ) ..... 
Вущій лишай (Экзема). 
рыя формы экземы; 
эическая экзема 
зма головы . А 
ўма лица. Молочная короста 
1 "а гопеней. . . . 
ди лЪченія при экзем 


ў 
"Згныя пораженія кожи: 


ка (Скабіесъ) . 
ость (Фтиріазъ) 


543 


543 
543 


544 
545 


545 


546 
546 


546 
546 


547 
547 
547 


548 


549 
550 
550 
551 
552 
554 
556 
557 
558 
559 
560 
562 


562 
563 


563 
565 


566 
567 
567 
567 
568 


570 
571 


х 


3. Парша (Фавусъ) яя 
4. Стригущій лишай, Кольчецъ 
(Герпесъ тонзурансъ) . 


УТ. Кожныя язвы. 


ҮН. Ожоги и отмороженія: 


Ожоги . : 
Отмороженія . 


ҮІ. Ненормальности со стороны жиро- 
выхъ и потовыхъ железонъ кожи: 


1. Сальность кожи. Себоррея . 
2. Жесткая кожа 

3. Потливость. 

4. Сухая кожа. 


ІХ. Кровотечеще изъ наружныхъ ранъ. 


ОТДЪЛЪ ТРИНАДЦАТЫЙ. Болъзни 
глазъ и ушей. 


1. БолЪзни глазъ. 


1. Болфзни вЪнъ: 


1. Воспаленіе кожи вЪкъ Я 
а. Воспаленіеїсвободнаго края 
вЪкъ. Блефаритъ . . . ., 
6. Ячмень или Песьякъ . . .` 
. Опухоли въкъ ........ 
. Паразиты на вЪкахъ А 
. Нервныя разстройства вЪкъ: 
а) Судорога вЪкъ 
6) Параличъ въкъ 
5. Заворотъ вФкъ (Энтропіонъ) . 
6. Выворотъ вЪкъ (Эктропіонъ) . 


~ о № 


Н. Болфзни слезнаго аппарата: 


1. Воспаленіе слезной железы (Ца- 
кріоаденитъ) . АА 
2. Болъзни слезопроводящихъ путей: 
1. БолЪзни слезныхъ каналь- 
цевъ а 
2. Воспаленіе слезнаго `мъшка 
и носового канала (Дакріо- 
циститъ) 


№! Болфзни соединительной (слизистой) 
оболочки глазъ (Конъюнктивиты): 


1. Гиперемія конъюнктивы, 
. Катарральное воспаленіе конъ- 
юнктивы , . 

3. Гнойное воспаленіе (Бленоррея). 

4. Трахома 

Лъченіе воспаленій "слизистой `обо- 
лочки глазъ, Трахомы пр, . 


571 
572 


573 


574 
575 


576 
578 
580 
581 


581 


588 


588 


589 


590 
591 
592 
593 


594 
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ү. Болфзни реговицы и внутреннихъ | Общёе лфчене отравленій, Противоя 


частей глаза: х 
1. Механическое лВченіе . 


Воспален!е роговой оболочки (Ке- 2. Антидотное лћъченіе: 


ратитъ) 598 а) Химическія противоядія 
Страфилома . . . 599 6) Физіологическія проти 
Катаракта Я 599 ядія . . 
Зеленая вода. Гиакомь 600 О гомеопатическихъ антЕпотаже 
Темная вода. Амбліопія и Амаврозъ 601 3. Симптоматическое лъченіе отр 
леній 
И. Ушныя болфзни: 2 | 
Отравленія въ отдфльности: 
Ушная боль 603 Отравленіе угарнымъ газомъ (угг 
Ушная течь 603 А опіемъ или морфіемъ 
Шумъ и звонъ въ "ушахъ. Ту: "  ОКАИНОМЕ 
гость слуха . 604 . ЕО 
А ртутью . с 
ОТДЪЛЪ ЧЕТЫРНА ДЦАТЫЙ. Отравленія: » спиртомъ см. стр. 169 
Е кислотами „ „ 609 
Общее о ядахъ и противоядіяхъ . 605 » щелочами „ „ » 
Животные яды . А , 607 Я колбаснымъ ядомъ 
Распознаваніе отравленій Я 607 » рыбнымъ ядомъ 


испорченными грибами 


Часть третья. Общія основы діэты и способы примфненй 
вспомогательныхъ мЪръ. 


Содержан!е третьей части см. на стр. 618-ой. 


Масть четвертая. Краткое гомеопатическое лФкарство- 


вфдн!е 


Содержаніе лъкарствовъдЪнія см. на стр. 662—664. 


Фтран.: 
16 
22 
36 
39 


40 


Замьченныя опечатки и упущен 


Должно быть: 
раствора 
излучене 

3 


въ спискЪ лъкарствъ подъ № 110 должно быть не Дигиталисъ, а 


Строка: Налечатано: 
20 сверху рствора 
25 а и злучеше 
2 7 хз 
8 снизу всяго 
6 Я 18—21 
19 А пятый П 
10 сверху челючстей 
5 снизу 12. Проръзываніе 
22 т подъ 3) 
З снизу кпочкова то 
1 сверху за 
2% пе ерерождене 
Т. 5 прямыя 
3. подкислить 
1 снизу Роль этой железы 
3, жечной 
21 сверху 2/10 
10 А шириною 
4, напоминающій 
5 снизу ножноподмышковыя 
6 е ея 
4 сверху Эморизема 
14—15 , яркокрасной каемкой 
16 , перепоясывающую 
3 сверху изъ 
1, 1005 —1030 
2 1002 
з, 1040 
6—7 снизу не измЪняются въ цвЪтЪ 
13и 12 , вслёдстще слизистой обо- 
лочки. 
14% 5 на нервную систему 
15 , неукротимоя 
32% живота 
7 8 еще, 
19 я Фаллотіевы 
6 „ предверии 


Д1оскореа 


№ 152 должно быть не Діоскореа, а 


Даміана 
всякаго 
35—39 

пятый Б. 
челюстей 
Прор%зываніе 
подъ 2) 
клочковатой 
зам%- 
перерождене 
пряныя 


подкислить, наприм., яблоч- 
нымъ или клюквеннымъ 
сокомъ. ` 


] 
Роль патологическая Этой 
железы 


желчной 
1/100 
длиною 
напоминающее 
ножноподмышковыя, 
ихъ 
Эмфизема 
яркокрасная каемка 
перепоясывающая 
ихъ 
1,005—1,030 
1,002 
1,040 


не измфняются рЪзко въ 
цвЪтЪ 


вслЪдствіе ненормальности 
слизистой оболочки 


на нервной системЪ 
неукротимая 
живота) 
еще: 
Фаллошевы 
преддверіи 


Стр Строка: 
413 11 сверху 
457 25.5 
462 14, 
466 10, 
474 5 сверху 
481 8, 
486 19 , 

З 21 „ 
495 пи, 
496 24 снизу 
515 15. 
522 9 сверху 
525 7—8 снизу 
525 5. 5 
530 5: 5 
554 16 
558 1 снизу 

» 1257 
560 187 сы 
567 Т 
590 2 сверху 
603 4,4, 
607 3 снизу 
609 552.5 
619 2 м 
622 въ таблиць 

Е тамъ-же 
637 въ нумераціи 

абзацовъ 
658 15 , 
662 7.77 
666 8, 
675 4 сверху 
677 Г 

т ‚ 10 снизу 
691 22 „ 
693 3—4 сверху 

я 6 4 

» 13 снизу 


799 8 „ 


ХШ 


Напечатано: 
причина 
сперма) 

кандиломы 
желЪзъ 


но, главнымъ образомъ, 
питан:е нервно-мозговой 
ткани. 


. 
отматить 
пожилого 


что забольвающіе ракомъ 
въ моло; ости своей непе- 
реносили и т. д. 


милиметра 
репортЪ 
рагзоряченнаго 
костнаго мезга 


заключается въ неудержи- 
момъ утолщен!и и уплот- 
нения 


глазницы 
повязки; 


тукъ 
жара 
Бугоровый 
Мерзерумъ 
красно 
(Конъюнктивы). 
Внутреннее 
вещества 
сърное 
желъзой 
углероды 
ржаного и пп.еничнаго 


3) 4) 5) 6) 
въ бокъ 
№ 35 
явленія 
разультазЪ 
предпотительны 
луца 
сюрьма 
опуханій и разростаній 
Длительныя 
недЪлъ 
194 


Должно быть: 
причиною 
сперму) 
кондиломы 
железъ 


но и служитъ особеннымъ 
образомъ дпя цълей пита- 
нія нервно-мозговой ткани. 


считать 
пожилого и 


что тъ, которые забол%- 

ваютъ ракомъ, въ моло- 

дости своей не перено- 
сили ит. д. 


тысячныхъ милиметра 
ретортЪ 
разгоряченнаго 


костнаго мозга и над- 
коствицы 


сводится къ неудержи 
мому утолщентю и уплот- 
ненію 


глазницъ 


именно на ко- 
нечности; 


тутъ 
лучистаго жара 
Бугорковый 
Мезереумъ 
красной и 
(Конъюнктивиты). 
Среднее 
веществъ 
сЪрнистое 
железой 
углеводы 
ржгнсго или пшенуч) ето 


повязки, 


2) 3) 4) 5) 
въ бока 
стр. 798, 
дъленя 
результат 
предпочтительны 
лица 
сурьма 
опуханіяхъ и резростеняхъ 
Длительность 
недЪль 
550 


= +. о = Е ыса 


р ба. 49 а а = м д мы Мои дыБЕсжааьльыт С 
ыю попопоптіе попогорыль обозначении, ветръчающихся въ этои ннигЪ, приводятся нижеслъдующія сопоставленія: 


100-то же, что 1: 100 или 1 на 100, 1 часть на 100 частей; 


10/0 „ „ 1: 1000 „1, 10001 , „ 1000 » 
наприм.: 1 часть какого нибудь лЪкарственнаго вещества на 100 или на 1000 частей воды. 


Сравнен!е стараго и новаго аптекарскаго вЪса 


1 фунтъ-—то же, что 12 унцій, или 96 драхмъ, или 288 скрупулъ, или 5760 гранъ, или 360 граммъ. 
30 


1 унція, „ 8 Б Ре 24 скрупула, или 480 > Я Р 
3 60 „ 3,75 (38/4) грамма. 


» 


1 драхма, „ А: „ 
1 скрупулъ „ 20 „ „ 1,25 (11/4) А 
р, „ 0,06 (600) , 
6/10 грамма—то же, что 6 сантиграммъ или 1 гранъ, или 0,06 грамма 
1/100 а Р „- 1 » „ 16 грана, „ 0,01 » 
1/0 у " „ 1 дециграммъ „ 1/10 „ „ 0,01 у 
1 милиграммь „ № , „ 0,001 


1/1000 » ” ” 


1 драхма равняется приблизительно 1 золотнику по вЪсу или 1 чайной ложкЪ по ёмкости, 
2 столовымъ ложкамъ „ 


1 унція Ж Э 8 золотникамъ р » 
6 унцій Е А 1/2 фунта » Р „ 1 чайн. стакану » 


1 литръ вмфщаетъ 1 килограммъ или 1000 граммъ или около 21° фунтовъ воды. 


1 милиметръ—то же, что одна тысячная часть (1/1000) метра. 


1 сантиметръ „ ,„ , ‚  сотая „  (1100) /. 


1 метръ равняется 22,51 вершка, т е. около 18| аршина 
= 


1 капля воды или воднаго раствора равняется приблизительно 1 грану по всу. 
2 капли спирта или спиртнаго раствора равняются приблизительно 1 каплЪ воды или воднаго раствора 


по вЪсу; такимъ образомъ, одной драхм по вфсу соотвЪтствуютъ: 60 капель воды или около 120 капель спирта. 
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ГОМЕОПАТИЧЕСКТЯ ЛВЧЕБНИКЪ 


ЧАСТЬ ПЕРВАЯ. 


Введене въ обпасть гомеопатическа! 
пЬченія. 


СОДЕРЖАНИЕ ПЕРВОЙ ЧАСТИ. 


зисловіе, 
знЪйшіе моменты изъ жизни основателя гомеопатіи. 
за І-я, Приготовленіе гомеопатическихъ лъкарстзъ. 


Н-я. ОпредЪленіе понятія „гомеопатія“ и основныя пра- 
вила гомеопатическаго лЪченія. 


Ш-я. Правила дозировки и способы пріемовъ гомеолати- 
ческихъ лЪкарствъ въ болъзняхъ. Правила пріемовъ 
гомеопатическихъ лЪкарствъ. 


ІМ-я. О выборЪ лЪкарствъ и о продолжительности ихъ 
примЪненія. 


У-я. Практическія указанія для составленія домашней го- 
меопатической аптечки, Перечень гомеопатическихъ 
аптекъ, имъющихся въ Россіи, Составъ домашней 
гомеоматической аптечки, 


ҮІ-я. Лъкарства въ наружныхъ примЪненіяхъ. 


УП-я. Діэта и вспомогательныя мЪры при гомеопатическомъ 
лЪченіи. 


ПРЕДИСЛОРВІЕ. 


Самопомощь въ болЪзняхъ есть одна изъ насущ- 
нЪйшихъ потребностей населення и выражается въ 
оказываніи себЪ или ближнему лъЪчебной помощи въ бо- 
лЪзни въ тЪхъ случаяхъ, когда нЪтъ возможности полу- 
чить таковую отъ врача за отсутствіемъ ли такового во- 
обще или въ данное время, или за отсутствіемъ, по ка- 
кой-либо причин, самойвозможностиобратитьсякънему. 

Для примЪфра можно представить себ хотя бы 
глухую мЪстность въ провинщи, отдаленную отъ вся- 
кихъ врачей и даже фельдшеровъ,—село, деревню, ху- 
торъ,- -и тамъ случай какого-либо остраго заболЪванія, 
да еще въ зимнюю пору, въ вьюгу и метель, или въ ве- 
сеннюю или осеннюю распутицу; или, даже при прочихъ 
благопріятныхъ условіякъ, отсутствіе изъ дому врача или 
фельдшера и т. п.; или продолженіе, а то и ухудшеніе 
въ ход болЪзни, уже посл оказаннаго тъмъ или дру- 
гимъ медицинскаго пособія, и трудность или невозмож- 
ность получить таковое опять въ достаточно скоромъ 
времени, и проч., и проч; мало-ли можно себЪ пред- 
ставить вполнф возможныхъ препятствій къ полученію 
своевременной медицинской помощи, и не только въ 
глухихъ мЪстностяхъ, но и тамъ, гдЪ близко имЪются 
и врачи и аптеки. 

Во всЪхъ подобныхъ случаяхъ умълая самопо- 
мощь въ болъзняхъ является несомнфнно крайне 
важной для населенія. 

Само собою разумЪется, что предълы, въ какихъ 
возможна самопомощь въ болфзняхъ, довольно огра- 
ничены. Такъ, самопомощь затруднительна въ случаяхъ 
съ невыясненнымъ діагнозомъ болЪзни, также въ слу- 
чаяхъ, особенно тяжело протекающихъ; она невоз- 
можна въ болъзняхъ, неизбЪжно требующихъ помощи 
спеціалиста-врача (хирурга, акушера и проч.). Но въ 
такиҳъ случаяхъ много значитъ хотя бы ужъ то, что 
окружающіе больного имЪютъ представленіе о томъ, 
какая помощь должна, но ими не можетъ, быть оказана: 
и если еще допустить, что при этомъ, до полученія 
врачебной помощи, они имЪютъ какое-либо безвредное 
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средство и ум$ютъ примвнить его съ пользой къ боль- 
ному, то что можно имЪть противъ самопомощи въ 
болфзняхъ хотя бы и въ такихъ трудныхъ случаяхъ. 

Самопомощь въ болъзняхъ настолько естественна 
и прямо неизбЪжна, что потребностью въ ней объ- 
ясняется существующая испоконъ вЪка „народная ме- 
дицина“, также знахарство. Она настолько естественна 
и неизбъжна, что въ виду уродливостей, встрЪчаемыхъ 
въ „народной медицинЪ“ и сплошного вреда отъ зна- 
харскаго лЪченія, врачи всегда и всюду заботились иза- 
ботятся о возможно большей популяризаціи медицины, 
о томъ, чтобы научить народъ пользоваться въ болЪз- 
няхъ не своими, въ большинствЪ случаевъ негодными 
средствами, а научнообоснованными способами лЪченія, 
насколько это доступно его пониманію и ум%нію. 

Отсюда произошли популярные медицинскіе жур- 
налы и лЪчебники, издававшіеся и издающіеся для на- 
рода врачами. 

Вопросъ только въ томъ, какой способъ лЪченія 
предпочтителенъ для самопомощи въ болЪзняхъ, алло- 
патическій или гомеопатическій? 

Даже не входя въ оцфнку степени дЪйствитель- 
ности въ болЪзняхъ того и другого способа л%ченія, 
можно во всякомъ случаЪ съ положительностью утвер- 
ждать, что первый, аллопатическій, способъ съ его 
лЪкарствами, примфняемыми въ сравнительно очень 
крупныхъ дозахъ, лЬкарствами при томъ же въ боль- 
шомъ числЪ сильнодЪйствующими, ядовитыми, можетъ 
легко стать въ рукахъ не-врачей весьма опаснымъ 
орудіемъ борьбы противъ болъЪзней. Гомеопатическій 
же способъ лЪченія производится лЪкарствами, при- 
мБняемыми, какъ всЪмъ извЪстно, сплошь и безъ 
сравненія въ очень малыхъ дозахъ, столь малыхъ, что 
о вредъ ихъ не можетъ быть и ръчи. Правда, и. въ 
гомеопатіи примЪняются между прочимъ л%карства, 
которыя, по названію своему, относятся къ сильнодЪй- 
ствующимъ или ядамъ, какъ, напримъръ, Арсеник. 
(мышьякъ), /Меркурій (ртуть) и другія, но надо по- 
мнить, что въ тЪхъ необычайно малыхъ дозахъ, въ ка- 
кихъ они примъняются для л%ченія, въ разведеніяхъ, 
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напримЪръ, 1 на милліонъ, билліонъ и еще болЪе 
слабыхъ, что въ такихъ разведеніяхъ веществъ, хотя 
бы они сами по себЪ и ядовиты были, нЪтъ никакого 
основанія предполагать хотя бы малЪйшее ядовитое 
дЪйствіе. Такого дЪйствія не то что опасаться, но и 
ожидать нельзя отъ какого бы то ни было лЪкарства 
въ гомеопатическихъ дозахъ. 

На это, однако, можно часто слышать такое воз- 
раженіе: разъ, молъ, лъкарство не можетъ повредить, 
какъ же оно можетъ принести пользу? Этимъ хотятъ 
сказать, что гомеопатическія лЪкарства безвредны, но 
вмЪстъ съ тъмъ и безполезны? 

Такъ ли это? 

Теоретическій отвЪтъ на этотъ вопросъ читатель 
найдетъ въ первой части этой книги, въ краткомъ и 
сжатомъ, но достаточно подробномъ изложеніи. Прак- 
тически же онъ можетъ убЪдиться въ громадной 
польз гомеопатическаго лЪченія и несомнъЪнномъ его 
превосходствЪ надъ аллопатическимъ, если приступитъ 
къ испытаню гомеопатическихъ лЪкарствъ въ подхо- 
дящихъ случаяхъ болЪзней. 

Этимъ не сказано, что нЪтъ того случая, гдЪ бы 
гомеопатическое лЪченіе не оправдало возлагаемой на 
него надежды. Случаи таке несомнЪнно встр$чаются, 
особенно—въ практик не-врачей, тъмъ болЪе —начи- 
нающихъ. Это—-таюе случаи болЪзней, которые без- 
надежны по своей ли сущности, или по запущенности, 
или которые мало или вообще не подходятъ для лЪ- 
карственнаго лЪчен!я. Такіе случаи, впрочемъ, срав- 
нительно рЪдки и въ соотвЪтствующихъ мЪстахъ книги 
указываются. Въ громадномъ же большинствф слу- 
чаевъ превосходство гомеопатическаго лЪченія надъ 
всякими другими способами является несомнфннымъ, 
въ качествЬ же способа самопомощи въ болъЪзняхъ въ 
полномъ смыслЪ слова незамфнимымъ. 

И дЪйствительно, насколько велика потребность 
провинціи въ самопомощи гомеопатическими л%кар- 
ствами, доказываютъ поступающія оттуда ежедневно 
въ гомеопатическія аптеки, какъ столичныя, такъ и 
другихъ большихъ городовъ, многочисленныя требо- 
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ванія о высылкЪ гомеопатическихъ лфкарствъ, также 
книгъ и заочныхъ совЪтовъ по лЪченію болЪзней. 

Трудно назвать такое мЪсто въ Россіи, откуда бы 
такія требованія не поступали; они получаются даже 
изъ самыхъ глухихъ и отдаленныхъ мЪстъ Имперіи. 

Этотъ не прерывающійся и все болЪе уширяю- 
щійся потокъ требованій изъ провинціи полонъ стона 
о безпомощности населенія въ надлежащемъ лћЪченіи 
рядомъ съ восторженными восхваленіями благодЪтель- 
нЪйшаго гомеопатическаго лЪченія. 

Потребность провинціи въ гомеопатическомъ л$- 
ченіи необычайно велика, а врачей гомеопатовъ тамъ 
очень мало, мало поэтому тамъ и гомеопатическихъ 
аптекъ; врачи же аллопаты продолжаютъ упорно за- 
крывать глаза на эту насущную потребность населенія, 
не давая себЪ даже труда хотя бы ознакомиться, какъ 
слфлуетъ, безпристрастно, съ гомеопатическимъ спо- 
собомъ л%ченія и испытать его въ своей практикЪ; 
наоборотъ, многіе изъ нихъ въ подходящихъ случаяхъ 
выступаютъ съ глумленіями надъ гомеопатіей, кото- 
рую знаютъ лишь по наслышкЪ, даже и не подо- 
зрвая при этомъ, до какой степени неоснователь- 
ными представляются ихъ сужденя о гомеопатіи тъмъ 
изъ публики, которые уже успъли убЪдиться въ бла- 
готворности этого способа лЪченія. Усилія аллопатовъ 
въ этомъ направленіи и въ такихъ случаяхъ совер- 
шенно тщетны, подчасъ и жалки... 

Еще нЪсколько словъ относительно характера на- 
стоящаго „Руководства къ самопомощи въ болъзняхъ“. 

Книга эта является вмъсто второго изданія мо- 
его „Полнаго Практическаго ЛЪчебника“, изданнаго 
10 л%тъ тому назадъ, т. е. этотъ „Полный Практи- 
ческій ЛЪчебникъ“ переработанъ мною совершенно 
заново, въ совершенно другомъ родЪ, и лишь немно- 
гое изъ него вошло въ настоящую книгу, которая 
гораздо полнфе и подробнЪе составлена. 

Планъ, по которому составлено это „Руководство къ 
самопомощи“, виденъ изъ „Оглавленія“ его содержания, 
цЪль же моя была та, чтобы способствовать этой кни- 
гой дЪйствительному осуществленю идеи самопомощи 
въ болЪзняхъ въ сколь возможно большей мЪр№. 


Для достиженія этой цли я счелъ, между про- 
чимъ, нужнымъ: 

1) технически такъ размЪстить весь матералъ 
книги, чтобы читатель могъ въ ней легко и быстро 
разбираться; этому способствуютъ и „боковики“ на 
поляхъ текста, также „содержаніе“ передъ каждымъ 
изъ большихъ отдъловъ и подробные указатели -— по- 
рядковый и алфавитный, не говоря о нЪкоторыхъ дру- 
гихъ боле мелкихъ техническихъ деталяхъ; 

2) изложить подробно практическія руководящія 
правила, какія необходимо знать каждому, желающему 
лчиться гомеопатическими л$карствами, но почему- 
либо не имЬющему возможности пользоваться вообще 
или своевременно указаніями врача-гомеопата; 

3) исключить финелловскій способъ лЪченія слож- 
ными гомеопатическими средствами, также средства 
д-ра Шюсслера, какъ отдъльный способъ лЪченія. Это 
сдвлано мною потому, что, какъ я убъдился въ по- 
слдніе годы, нецБлесообђазно предлагать въ книг 
для публики, большей частью мало или вовсе незна- 
комой съ гомеопатіей, три способа примЪненія по- 
слЪдней, какъ это сдълано было мною въ „Полномъ 
Практическомъ ЛЪчебникЪ“, и ей самой предоставлять 
выборъ того или другого способа. Цълесообразн%Ъе дать 
одинъ способъ лЪчешя, но за то настолько подробно 
и обстоятельно изложенный, насколько только это воз- 
можно для домашняго руководства. Обычный же гомео- 
патическій способъ я предпочитаю остальнымъ двумъ 
въ громадномъ большинствЪ болЪзненныхъ случаевъ 
при условіи единовременнаго примЪненія, 85 случаю 
надобности, двухъ или нЪсколькихъ лЪкарствъ. 

Въ виду такихъ часто встръчающихся случаевъ 
болЪзней я ввелъ въ книгу нъЪкоторыя указанія о со- 
вмьстимыхь и несовмьстимыхь лъкарствахъ, также 
объ антидотахъ, о подобныхъ лЪкарствахъ и дополни- 
тельныхъ (въ „ЛЪкарствовЪдЬніи“). 

Природные способы лЪченія введены въ качествЪ 
„вспомогательных мьрь“ во 2-й части при лЪченіи 
отдфльныхъ болфзней, въ 3-й же части они подробно 
описаны. 


Главныйше моменты изъ жизни основателя гомеопатии, 


Боле ста лЪтъ прошло съ того времени, какъ безсмертный 
Ганеманъ возвЪстилъ міру свой способъ лёченя „подобно-дЪй- 
ствующими“ лЪкарствами. Боле ста лътъ этотъ способъ лЬченая, 
названный Ганеманомъ гомеопатіей, привлекалъ и до сей поры 
привлекаетъ милтоны послЪдователей во всЪхъ частяхъ свЪта 
Особенно широкаго распространеня гомеопатія достигла въ Аме- 
рикъ, въ Ангши, въ Германи, и въ числЪ приверженцевъ ея 
имЪются десятки тысячъ врачей Заграничная литература по 
гомеопат!и громадна. Во многихъ городахъ, особенно въ АмерикЪ, 
имЪются уже и вновь возникаютъ лфчебницы, больницы, аптеки— 
гомеопатическія... Ганеману въ разныхъ мЪстахъ воздвигнуты 
памятники. ПослЪдній изъ этихъ памятниковъ сооруженъ недавно 
на кладбищЪф Рёге-СГасНалзе въ ПарижЪ на очень видномъ мъст, 
послЪ торжественнаго перенесенія туда праха Ганемана съ Мон- 
мартрскаго кладбища, спустя 57 лфтъ послЪ его смерти. 

Значитъ, гомеопатія не преходящая „мода“, какъ вотъ уже 
сто лЪтъ ее окрещиваютъ врачи-аллопаты, все еще не теряюще 
надежды стереть ее съ лица земли. Тщетная надежда... 


Христанъ-Фридрихъ-Самуилъ Ганеманъ родился 10 апрфля 
1755 года въ МейссенЪ и уже съ раннихъ льтъ жизни обнару- 
жиль необычайную одаренность духа. Матеральныя средства его 
родителей были очень ограничены, но, благодаря его необыкно 
веннымъ способностямъ и выдающимся успЪхамъ въ наукахъ, онъ, 
зопреки обычаю, былъ освобожденъ отъ платы за учене въ средней 
школЪ, а затЪмъ въ ЛейпцигВ, пробиваясь переводами и уроками, 
прошелъ и окончилъ блистательно медицинский факультетъ, защи- 
тивъ 20 августа 1779 года свою диссертацію (на степень „докто- 
ра-медицины“) „о судорожныхъ болъзняхъ“. 

Врачебная практика, при тогдашнемъ состояніи медицины, 
очень скоро опротивЪла Ганеману, и онъ замЪнилъ ее несрав- 
ненно мене доходными занятіями по фармащи и химіи, въ ко- 
торой, благодаря сдЪланнымъ имъ новымъ открытіямъ, онъ скоро 
сталъ знаменитымъ, а также переводами. 


Въ 1790 году Ганеману впервые пришла мысль испытывать 
лЪкарственныя вещества на здоровыхъ людяҳъ, и онъ началъ 
съ хины, о дЪйствіи которой въ то время имЪлись въ наукЪ 
очень противорфчивыя свЪдВнія, и испыталъ это средство на са- 
момъ себ, принимая его въ большихъ дозахъ. Результатомъ 
испытанія явилось болЪзненное состояніе, очень похожее на пере- 
межающуюся лихорадку, на ту, значитъ, болЪзнь которую это 
же средство въ извфстныхъ случаяхъ излЪчиваетъ. ДальнЪйшія 
испытанія хины, какъ и другихъ лЪкарственныхъ веществъ, и не 
только на немъ самомъ, но и на другихъ здоровыхъ людяхъ, равно 
какъ данныя, камя Ганеманъ могъ найти по заинтересовавщему 
его вопросу въ медицинской литературъЪ старыхъ временъ. все 
боле убЪждали его въ существованіи законосообразнаго соотно 
шенія между лЪкарственнымъ веществомъ и болЪзнію. 

- Такимъ образомъ Ганеманомъ открытъ былъ „законъ по- 
добія“, о которомъ подробнЪе сказано въ 2-ой главЪ 1-ой части 
этой книги. 

Ганеманъ не поспЪшилъ, однако, съ обнародован!емъ откры- 
таго имъ закона лЪченя, а прошло у него еще цфлыхъ шесть 
лЪтъ упорнаго размышленя и опыта, пока въ 1796 году, въ меди- 
цинскомъ журналЪ профессора Гуфеланда, онъ выступилъ скромно, 
но твердо и съ полною убЪжденностю въ истинности сдфланнаго 
имъ открытия Но лишь немногіе признали правильность возвфщен- 
наго Ганеманомъ новаго принципа, да и эти—лишь теоретически, 
не испытавши на практикЪ. Этотъ холодный приемъ, встрЪченный 
имъ со стороны ученыхъ коллегъ, не охладилъ нисколько его 
энерги, его стремленіе къ истинЪ и успЪхи лЪченія влекли его 
неудержимо впередъ. Ганеманъ отдался опять практикЪ, но уже 
не съ отвращенемъ, а наоборотъ съ наслажденіемъ отъ дости- 
гавшихся имъ поразительно-благопріятныхъ результатовъ лЪче- 
ная, благодаря новому своему способу примЪненія лЪкарствъ. 

Слава Ганемана, какъ необычайно искуснаго врача, пошла 
въ гору, и тогда начались противъ него преслЪдованія со сто 
роны представителей старой медицины. Особенно вознегодовали 
аптекари, которые не могли примириться съ тЬмъ, что Ганеманъ 
самъ приготовлялъ для больныхъ свои лфкарства, — иначе не 
могло и быть въ то время, — притомъ же ихъ пугала простота 
и краткость Ганемановыхъ прописей, сулившая имъ, въ лучшемъ 
случаЪ, гораздо меньше доходовъ, нежели прописывавипеся тогда 
длинные рецепты врачей аллопатовъ.. 


отб 


Этими преслъдованіями и гоненіями объясняются частые 
переъзды Ганемана изъ города въ городъ. 

Въ 1805 году появились впервые въ печати его „Лъкарствен- 
ныя испытанія“ на латинскомъ языкЪ, и вскоръ затфмъ объеми- 
стый печатный трудъ „О!е Некипіе дег Еѓаһћгипц“ (опытное лЪ- 
ченіе), въ которомъ въ первый разъ приводится слово „гомеопа- 
тія“, Какъ малое обстоятельство вызываетъ иной разъ въ области 
духа и политики весьма большія послЪдствія, такъ это слово 10- 
меонатія спасло новый возвъщенный Ганеманомъ законъ лЪченія; 
оно стало знаменемъ для послЪдователей его, а врачи видЪли въ 
немъ систематическую оппозицію, и чЪмъ болЪе они выступали 
противъ этой реформы. тъмъ боле способствовали они ея упро- 
ченію и распространенію. 

Смъшное презръніе къ слову „гомеопатія“ существуетъ еще 
до сихъ поръ у противниковъ этого ученія, и извъстно выра“ 
жене одного именитаго врача-аллопата, д-ра Вагнера въ Лейп- 
цигЪ, который при одномъ случаЪ въ судЪ сказалъ: „Это было 
вообще дерзостію со стороны Ганемана называть себя гомеопа- 
томъ, а насъ аллопатами“. („Гомеопатія передъ`судомъ* д-ръ 
Неіпідке 1882). 

ГлавнЪйщимъ же сочиненіемъ Ганемана, послужившимъ 
краеугольнымъ камнемъ его ученія, явился его „(Орзанонъ“ въ 
1810 году (имЪется и въ русскомъ перевод). Въ этой книгЪ Га- 
неманъ проповЪдуетъ новый законъ лчен!я съ воодушевленіемъ, 
какого до тъхъ поръ врачи и не слыхивали ни отъ кого; гро- 
мадное большинство изъ нихъ и не выносило этого непривыч- 
наго для ихъ слуха проповЪдническаго тона, и онъ ихъ только раз- 
дражалъ. Этому способствовало еще то, что въ своемъ „ОрганонЪ“ 
Ганеманъ между прочимъ безпощадно опрокидываетъ старые ку- 
миры медицины, передъ которыми большинство врачей преклоня- 
лось, и разрушаетъ ведущій изъ прощедшаго мостъ, прокладывая на 
мЪсто его новый —свой. Въ этой капитальной книгЪ энтузіазмъ Га- 
немана достигъ самаго высшаго напряженія, переходящаго мЪстами 
дЪйствительно въ крайность; но крайность, до степени даже эксце- 
тричности, какъ извЪстно, всегда въ большей или меньшей мфрЪ 
свойственна каждому пророку и увлекаетъ его въ сторону отъ 
главнаго предмета пропов%ди. 

Противники Ганемана, однако, не понимали, да и не могли 
понимать того. что до крайностей выраженій они жее сами дово- 
дили его своими невЪжественными отзывами о его закон лЪченія, 
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не испытывая такового, а лишь отрицая на основаніи ложныхъ 
и предвзятыхъ соображеній, точь въ точь какъ это дћлаютъ и 
понын% въ отношеніи гомеопатіи врачи-аллопаты. 

ВслЪдствіе такого упорства и враждебнаго отношен!я со сто- 
роны врачей старой школы Ганеманъ перешелъ съ проповъдью 
своего ученія на страницы общей прессы, и этотъ шагъ его былъ 
также весьма удачнымъ для охраненія его системы лЪченя отъ 
враждебныхъ нападокъ, обыкновенно очень злостныхъ: своими 
образцовыми популярными статьями онъ привлекъ вниманіе не- 
врачебной публики къ новому способу лЪченія, восторгъ же по- 
слЪдней способствовалъ дальнфйшему распространенію такового. 

Въ то же время Ганеманъ не переставалъ писать и для спе- 
щалистовъ. Онъ не только писалъ, а старался также и словомъ 
дъйствовать на нихъ. Такъ, когда ему не удалось устроить въ 
ЛейпцигЪ клинику, онъ сталъ читать врачамъ лекціи по гомео- 
патіи и изъ слушателей своихъ составилъ общество для испы- 
танія лЪкарственныхъ веществъ. Результаты этихъ испытаний (62 
вновь испытанныхъ средства) изложены въ его шеститомномъ л%- 
карствовЪдЪніи, вышедшемъ въ свЪтъ въ теченіе 1811—1819 г.г. 
Третій большой печатный трудъ Ганемана „Хроническая болњзни“ 
написанъ имъ въ 1828 — 1830 году, Ганеманъ въ то время, съ 
1821 года, жилъ въ КётенЪ и состоялъ лейбъ-медикомъ герцога. 
Фридриха-Фердинанда. 

Съ какимъ благоговЪніемъ относились къ Ганеману его уче- 
ники-врачи и, послЪдователи вообще, доказываетъ торжественное 
празднованіе его докторскаго юбилея 10 авг. 1829 года, когда 
было основано въ ЛейпцигЪ центральное общество гомеопатовъ, 
и Ганеману, въ числЪ прочихъ подарковъ, предподнесенъ былъ 
фондъ для устройства лейпцигской гомеопатической клиники, бла- 
гополучно существующей понын%. 

На склонф своихъ лЪтъ Ганеману пришлось перенести тя- 
желыя семейныя несчаст!я: единственный его сынъ, выселившійся 
изъ Европы, пропалъ безъ вЪсти, а вскорЪ затЪмЪъ, въ 1830 году, 
Ганеманъ потерялъ и жену. За то судьба уготовила маститому 
старцу утЪщеніе въ томъ, что многочисленныя его писанія вы- 
ходили въ свътъ въ повторныхъ изданіяхъ, наплывъ больныхъ 
къ нему и къ его ученикамъ увеличивался въ громадныхъ раз- 
мЪрахъ, его гомеопатія все болЪфе распространялась. До всего. 
этого дожилъ Ганеманъ. На 80-мъ году своей жизни Ганеманъ! 
переселился въ Парижъ, женившись на одной изъ поклонницъ | 
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его врачебнаго генія, француженкЪ. До какой степени Ганеманъ и во 
Франщи пользовался уважешемъ самыхъ разнородныхъ круговъ 
населения, доказываетъ отпразднованный здЪсь 60-лЪтній юбилей 
его врачебной дЪятельности, 

Въ 1843 году Ганеманъ скончался на 89 году жизни отъ 
бронхіальнаго катарра, осложнившагося параличемъ легкихъ. 

Такова въ общихъ чертахъ жизнь этого геніальнаго чело- 
вЪка, этого реформатора и пророка медицины. Большая часть 
современниковъ его почитала, потомству же предстоитъ его по- 
стигнуть, понять. Поразительное предвидЪніе его духа подтверж- 
дается позднфйшимъ развитіемъ медицины, которая разными 
окружными путями приходила ко многимъ изъ его ученій 
и сужденій. Не говоря уже о томъ, что, не будь Ганемана, 
медицинскія кровопролитія (кровопусканія) и другіе варварскіе 
способы лЪченія продолжались бы по сію пору, его вліяніе на 
медицину выразилось во многихъ другихъ еще отношеніяхъ. 
Такъ, напримъръ, индивидуализирован!е (обособленіе) въ болЪз- 
няхъ; признаніе роли конституціи организма въ здоровомъ и 
болзненномъ состояніи; присущая организму способность само- 
обороны противъ болЪзнетворныхъ агентовъ; гигіена и. діэтетика 
и проч.; обо всемъ этомъ имЪются въ сочиненіяхъ Ганемана 
подробныя указанія, которыя только въ позднЪйшее время стали 
входить въ сознаніе врачебнаго міра. Даже лЪченемъ модными 
сыворотками современные врачи обязаны вліянію гомеопатии, 
неправильно, впрочемъ, понятой ими, такъ какъ лЪченіе подоб- 
наго подобнымъ не то же самое, что лЪченіе равнаго равнымъ 
(см. главу 2-ю въ 1-ой части этой книги). 

Вотъ почему не только гомеопаты, но и вообще всЪ, кому 
дороги здоровье и жизнь, должны воздать честь и славу великому 
генію покойнаго Ганемана, имя котораго можно смЪло поставить въ 
рядъ величайшихъ мыслителей и реформаторозъ человЪчества *,. 


*) Для подробнаго ознакомленія съ жизню и дЪятельностію Ганемана, 
какъ и вообще съ исторіей гомеопатіи, можно рекомендовать превосходную 
и, по своей строгой объективности, образцово составленную книгу д-ра 
Амеке „Возникновеніе зомеопатёш и борьба противь ея фаспространенія“ 
(переводъ съ н%ъмецкаго, ц. З рубля). — Въ частности о 10омеопотќи въ Ровсти 
трактуетъ книга подъ этимъ заглавіемъ, составленная д-ромъ мед. К. Боянусомъ 


ГЛАВА 1. 


Приготовленіе гомеопатическихъ лћкарствъ. 


Гомеопатическія лЪкарства приготовляются въ видЪ эссенцій, Раз 
тинктуръ, раздведеній и растираній, также въ видЪ крупинокъ, ж! 
пилюль, таблетокъ или пастилокъ, изъ веществъ растительнаго, 
минеральнаго и животнаго царства, съ помощью виннаго спирта, 
дестиллированной воды и молочнаго сахара. Для наружнаго упо- 
требленія гомеопатическія лЪкарства приготовляются въ видЪ опо- 
дельдоковъ, мазей, супозиторій и проч. 

Эссенціи суть соки, выжатые изъ свЪжихъ и сочныхъ растеній 
и, для лучшаго сохраненія, смЪшанные съ равными частями спирта. 

Тинктуры суть настойки высушенныхъ растеній на спирту. 

Разведенія или разжижен!я (лЪкарства въ „капляхъ“) при- 
готовляются изъ эссенщй или тинктуръ или изъ водныхъ раство- 
ровъ минеральныхъ веществъ; если послъднія нерастворимы въ 
вод, то они подвергаются предварительному растиранію съ мо- 
лочнымъ сахаромъ. 

Растиранія („порошки“) приготовляются изъ нераствори- 
мыхъ или трудно-растворимыхъ веществъ (металловъ, минераловъ, 
животныхъ веществъ) съ помощью молочнаго сахара. Къ такимъ 
веществамъ относятся, напримъръ, мЪлъ (калькареа карбоника), 
кремень (силиція), уголь (карбо), плаунное сЪмя (ликоподій) и проч. 

Крупинки или шарики, болъе мелкіе или крупные (пилюли), 
приготовляются изъ сахара и насыщаются опредфленнымъ обра- 
зомъ жидкими лЪкарствами. 

Пастилки (таблетки, лепешки) лЪФкарственныя приготовля- 
ются изъ растираній безъ всякой добавочной примЪси, путемъ 
сдавливанія (въ особо устроенномъ для сего прессовальномъ 
аппаратЪ) въ вид круглыхъ лепешекъ, изъ которыхъ каждая со- 
держитъ въ себЪ обычную разовую дозу порошковаго лфкарства. 

О формахъ лЪкарствъ для наружнаго употребленія см. ниже. 

Посредствомъ послЪдовательныхъ разведеній или растираній, п 
о которыхъ сейчасъ будетъ сказано, достигается развитіе въ 
веществахъ требуемой лЪкарственной силы. Процессъ развитія 
лЪкарственной силы называется потенцированіемъ (потенція== сила), 

и производится по опредъленной системЪ или скал%, а именно— 
по сотенной (центесимальной) или по десятичной (децимальной); 
первая обозначается буквой С (семит— сто), вторая—буквой Р 
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есіт-—-десять) или римской цифрой Х. Чистая неразведенная 
Інктура или эссеншя обозначается знакомъ Ө. 

Получаемыя потенцированемъ послЪловательныя разведения 
ти растиранія называются еще „дЪленіями“. 

Такимъ образомъ, Арника Ө == арника тинктурная, нераз- 
зденная, Аконитё Р 6 или хб или 6/х == Аконить 6-го деся- 
ячнаго (децимальнаго) дЪленія или разведенія или 6-й десятичной 
этенціи. Аконить О З или 8/, = Аконитъ З-го сотеннаго (цен- 
зсимальнаго) дъленія или разведеня или 3-й сотенной потенции. 

Въ Росии принято обозначать сотенное дЪленіе лъкарства 
ифрой безъ добавочнаго знака, а десятичное — со знакомъ х. 
акъ Аконитъ З и Аконить ХЗ или Аконить °/, 

Въ рецептахъ врачей-гомеопатовъ разведене обозначается 
ловомъ диќае, сокращенно дій, (т. е. капли) или же Чийо— 
Н. (т. е. растворъ, разведен!е), а растираше словомъ ри!\15— 
шу. (т. е. порошокъ) или ігќцгайо—іпё. (т. е. растирание). 

Итакъ, по сотенной систем смфшивается (крЪпко взбалты- 
ается) 1 капля тинктуры или эссенщи съ 99 каплями спирта, и по- 
(учается 1-е сотенное дЪлене. 1 капля этого 1-го дЪленія съ 
'9 каплями спирта даетъ 2-е сотенное дЪление; изъ 2-го дълевя 
юлучается такимъ же образомъ 3-е дЪлеше и т. д. 

По десятичной систем жидюя дЪленія приготовляются та- 
‹имъ образомъ. 10 капель тинктуры смЪшиваются съ 90 кап- 
ями дестиллированной воды или болЪе или мене разведеннаго, 
зногда и крЪпкаго спирта (абсолютнаго алкоголя), смотря по ха- 
актеру основного лЪкарственнаго вещества, и взбалтываются. 
Дзъ этого 1-го десятичнаго дЪленія приготовляется 2-е десятич- 
зое дЪлене путемъ смъшенія и взбалтыванія 10 капель его съ 
20 каплями спирта и т. д. 

Такимъ образомъ: 

1-е десятичн. дВлеше заключаетъ въ себЪ 1/10 ч. лЪкарств. вещества. 
2-е десятичн. дЪленіе заключаетъ въ себЪ 1/100 ч. лЬкарств. веще- 
ства и равняется 1-му сотенному дЪленю. 
3-е десятичн. дЪлен1е заключаетъ въ себЪ \1.000ч. лЪкарств. вещ. 
4-е десятичн. дЪленіе заключаетъ въ себЪ 1/10.000 ч. лЪкарств, 
вещества и равняется 2-му сотенному дЪленю. 
5-е десятичн. дЪлене заключаетъ въ себЪ 1/100.000 ч. лЪкарств. вещ, 
6-е десятичн. дъленле заключаетъ въ себЪ 1/1.000.000 ч. лЪкарст ве- 
щества и равняется 3-му сотенному дфленю и т. д. 
Иначе изображая, получимъ послфдовательность дЪленій въ 
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такомъ вид: х1; х2 то же что 1 (безъ знака); х 3; х 4 то же 
что 2 (безъ знака); х 5; х6 то же что З (безъ знака); х 12 то 
же что 6 (безъ знака) и т. д. 

Перечисленныя дЪленія суть обычныя, примЪфняемыя въ го: 
меопатической практикЪ, ДЪленія выше 6-го сотеннаго пригото- 
вляются обыкновенно ужъ только по сотенной скалЪ, до 30-го, 
при чемъ надо сказать, что въ обычной практикЪ изъ высшихъ 
дълешй (выше 6-го) примЪняются лишь еще 12-е, 15-е и 30-е; а 
не которое либо изъ промежуточныхъ- 

Для полученія тритураши (порошковаго дъленія) растираютъ 
10 частей вещества съ 90 частями молочнаго сажара въ фарфо- 
ровой ступкЪ и получаютъ 1-е десятичное растирание; 10 чч. этого 
1-го растиранія съ 90 ч. молочнаго сахара даютъ 2-е десятичн. 
растирание и т. д. до 30-го десятичнаго, или 15 сотеннаго. Каждое 
растирание продолжается по меньшей мЪрЪ часъ. Обыкновенно 
растираня доводятъ лишь до 5-го или 6-го десятичнаго, даль- 
ныйния же дфленія приготовляютъ уже въ жидкомъ вид, такимъ 
именно образомъ, что опредъленную часть такого растирания см%- 
шиваютъ съ равными частями спирта и воды, посл чего даль- 
нфйшее жидкое потенцированіе производится обыкновеннымъ спо- 
собомъ. Растиранія могутъ производиться и по сотенной системф. 

Въ порошковомъ видЪф могутъ приготовляться лЪкарства во 
всфхъ дьлешяхъ (изъ предыдущаго жидкаго дЪленія слЪдующее, 
желаемое, но для послЪдняго, вмЪсто спирта, берется молочный 
сахаръ и растирается). 

Изъ сказаннаго о способЪ приготовления гомеопатическихъ дЪ- 
леній не слЪдуетъ сдЪлать такого вывода, будто все равно, получить 
ли требуемое уменьшение количества лЪкарственнаго вещества по- 
слЪдовательнымъ разведеніемъ или растираніемъ или же сразу для 
этого смЪшать однучасть лЪкарственнаго вещества съсоотвЪтствую- 
щимъ дЪленію количествомъ жидкости или молочнаго сахара. Не го- 
воря ужъ о томъ, что для послЪдняго способа, въ случаЪ даже лишь 
средняго дЪленя, потребовалось бы очень большое, а для 30-го и 
прямо невозможное въ дЪйствительности количество жидкости или 
сахара, при такомъ способЪ лЪкарственное вещество превратилосьбы 
въ ничто, въ нуль, не только количественно, но и качественно, тогда 
какъ при указанномъ выше послЪдовательномъ размельчени оно 
достигаетъ своей атомистической грани, отъ которой, въ сущно* 
сти, и зависитъ качественность его, только и важная для лЪчеб- 
ной цЪли (см. ниже о „динамизм безконечно малыхъ дозЪ“). 


Пороше 
дБле 


Иб 


Для насыщенія крупинокъ или пилюль лЪкарствами берется на 


яще- 1000 крупинокъ (или на сто — пилюль) отъ 5 до 10 капель жид- 
НОКЪ каго лЪкарства (разведеніе), что соотвътствуетъ приблизительно 
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сотенной скёлф. Желаемое дъленіе въ крупинкахъ или пилюляхъ 
получается такимъ образомъ изъ предществующаго дЪленя жид- 
каго лЪкарства: напримъръ, Аконить З въ крупинкахъ или пилю- 
ляхъ получается посредствомъ насыщенія крупинокъ Аконитомё 2 
въ разведеніи; Аконитё х З въ крупинкахъ—изъ Аконита х 1 
въ разведеніи (соотвЪтственно сотенному вычисленію) и проч. 

Бутылочку наполняютъ при этомъ до ?/з ея объема крупин- 
ками или пилюлями. впускаютъ указанное количество капель, за- 
купориваютъ ее пробкой и встряхиваютъ по н%скольку разъ 
время отъ времени (черезъ 1/2 часа или часъ), до полнаго ихъ 
насыщенія; послЪ встряхиваній бутылочку каждый разъ оставлять 
въ лежачемъ, а не стоячемъ, положеніи, для лучшаго разъединен!я 
содержимаго при встряхиван!и. Если по истеченіи 2 — 3 часовъ 
крупинки (или пилюли) въ бутылочкЪ остаются влажными, то это 
признакъ того, что взято было болЪе капель, нежели требуется; 
тогда надо на нЪкоторое время открыть бутылочку для выпаревія 
излишне взятаго рствора. 

Вообще приготовленіе гомеопатическихъ лЪкарствъ требуетъ 
крайней тщательности, чистоты и навыка, главное же — знанія 
всЬхъ указанныхъ въ гомеопатической фармакопеф правилъ. Отъ 
плохо или ненадлежащимъ образомъ приготовленнаго лЪкарства 
нельзя и ожидать хорошаго дЪйств!я. 


ГЛАВА И. 


ОпредЪленйе понятія „гомеопатія“ и основныя пра- 


вила гомеопатическаго лфченя. 
і 


Гомеопатія есть ученіе о наиболфе согласномъ съ природою 
лЪчени болЬзней лЪкарственными веществами, взятыми изъ ра! 
стительнаго, минеральнаго и животнаго царствъ природы. ` 

Согласно съ природою, лъкарственное лЪченіе основывается 
на слЪдующемъ ея законћ: каждое болЪзненное состояніе излф- 
чивается всего върне и скорфе тъмъ лЪкарственнымъ веществомъ, 
которое въ здоровомъ тл вызываетъ явленія, возможно болЪе 
подобныя явленіямъ болЪзни, подлежащей лЪченію. 

Именно: подобныя, а не равныя! 
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Это ясно выражаетъ и составъ слова гомеопатія изъ двухъ 
греческихъ словъ: брошб и пао (Ббтоіоѕ — подобный и раіћоѕ— 
болЪзнь, страданіе). 

Этотъ законъ природнаго соотношенія между лЪкарствомъ 
и болЪзню былъ замфченъ или, точнфе говоря, подозрЪвался 
уже въ глубокой древности „отцомъ медицины“ Гиппократомъ, а 
позднЪе-—-Парацельсомъ, Штёркомъ и другими. 

Научное обоснованіе и практическое примЪнен!е законъ этотъ 
получилъ лишь 100 лЪтъ тому назадъ отъ врача Самуила Гане- 
мана, родившагося въ гор. МейссенЪ въ 1755 г. (10-го апрЪля) 
и умершаго въ ПарижЪ въ 1843 г. (2-го іюля). Ганеманъ былъ 
первый, который доказалъ истинность закона подобія, выражен- 
наго имъ формулой—„лЪчи подобное подобнымъ“ (Ѕітііа ѕіті- 
ПБи$ сигапаг), и на немъ построилъ самую прочную, какую когда 
либо зналъ міръ, лёкарственную систему, названную имъ гомео- 
патіей, въ отличіе отъ господствовавшей и до сихъ поръ еще 
господствующей системы—аллопат!и (по гречески &)%% лёфос зна- 
читъ-— иного рода страданіе, болЪзнь). 

По принципу аллопатическому необходимо, для устраненія 
разстройства въ однЪфхъ частяхъ тфла, вызвать разстройство или 
усиленіе нормальной дятельности въ другихъ частяхъ тЪла, на- 
примръ—-при приливахъ къ головЪ даютъ слабительныя сред- 
ства, предполагая этимъ отвлечь упомянутое разстройство на 
кишечникъ; при воспаленіи легкихъ или плевры и проч. изъяз- 
вляютъ кожу (груди и проч.) мушками, предполагая этимъ дать 
выходъ болЪзненнымъ сокамъ или отвлечь воспалене изнутри 
наружу, и т. п.; на подобномъ же принцип основано лЪченіе пьяв- 
ками, разнаго рода прижиганіями и проч. И какъ гомеопатіи со- 
отвЪтствуетъь формула „ѕітіііа ѕітііЫиѕ сигапіџг“, такъ изъ алло- 
патическаго взгляда на лчен!е вытекаетъ формула „лЪчи про- 
тивное противнымъ“ (сопігагіа сопігагііѕ сигапфиг), т. е. принципъ 
противоположности (не подобія), предполагаемый между болЪзнію 
и способомъ борьбы противъ нея, напримЪръ: гашеніе лихора- 
дочнаго жара—-противолихорадочными средствами (хининъ, анти- 
пиринъ, фенацетинъ и проч.), лъченіе безсонницы —снотворными, 
лЬченіе возбужденнаго состоянія — угнетающими нервы средствами 
и проч. Ганеманъ доказалъ, что такое аллопатическо-антипатиче- 
ское.лЪченіе противоестественно, а потому вредно для организма; 
вмъсто того, чтобъ способствовать стремленію послъдняго побо- 
роть постигшую его болЪзнь, иначе говоря —усилить его реакцію 


2 


При 
алло 


скаго 


=“ 8 


{противодЪйств!е), такое лЪченіе, ослабляя организмъ, лишь пара- 
лизуетъ его силы, естественную реакцію, въ борьбЪ съ болЪзнію. 
Не лучше обстоитъ дЪло и съ позднъйшими аллопатиче- 
скими воздЪйствіями, лЪченіемъ противоболЪзненными сыворот- 
ками (серотерапія) и прививками, равно какъ и вытяжками изъ 
разнаго рода органовъ животныхъ (органотерапія), главнымъ 
образомъ-—сперминомъ. 
Сывороточное лЪченіе основано на примЪненіи противъ бо- 
б лъзни того же яда, какой послфднею вырабатывается, напри- 
мфръ: противъ дифтерита—дифтеритный ядъ, противъ скарла- 
тины-—скарлатинный ядъ, противъ холеры--холерный ядъ. При- 
вивка основана на томъ же принцип: противъ собачьяго 6%- 
шенства-—ядъ бЪшенства, противъ оспы--оспенный ядъ. ЦЪль 
въ томъ и другомъ случаъ —побЪждать болъзнь ея же собствен- 
нымъ орудіемъ. Такое лЪченіе является лЪченіемъ по принципу 
„равное равнымъ“ (аедиаНа аедиаНЬиз) или „изопатіей“ (отъ 
словъ 1% = равный, пас = болЪфзнь), которая, правда, напоми- 
наетъ гомеопатію, но далеко не есть то же самое. 
ТТА Предохранительныя прививки имЪютъ цфлью развить въ 
н организм невоспріимчивость къ той или другой болЪфзни, за- 
и. ставляя его продфлать таковую, но въ значительно ослабленной 
формЪ. На практик результаты далеко не оправдываютъ ожи- 
даній отъ прививокъ, не только отъ такой, какъ противохолерная, 
безцьльность и даже вредъ которой доказаны были въ холерную 
эпидемію послЪднихъ лЪтъ, но и отъ оспенной прививки, им®ю- 
щей за собою ужъ около ста лъЪтъ примфненя и тъмъ не мене 
пріобрътающей, по многимъ весьма вЪскимъ соображеніямъ, все 
больше и больше противниковъ въ ученомъ м!рЪ. ПослЪдствіемъ 
отрицательнаго взгляда на оспопрививаніе явилось то, что въ 
нЪкоторыхъ наиболЪе культурныхъ странахъ (Швейцарія, Бель- 
гія, Америка, Англія) оно не является боле обязательнымъ для 
населенія. 
ах Принципъ органотерапіи основанъ также на усиленіи при сущей 
раши. организму способности самообороны противъ болЪзней или на воз- 
становленіи ея, когда она утрачена. Эту роль выполняетъ, молъ, въ 
организм вещество, выдфляемое сменными железами (сперма), 
отсюда --сперминъ. Путемъ такой же логики введены въ практику 
въ новЪйшее время вытяжки и изъ другихъ железъ и органовъ: 
оваринъ--изъ яичниковъ, церебринъ--изъ мозга, решинъ— изъ 
почекъ и проч, По утвержденію органотерапевтовъ, этими препа- 
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ратами, особенно же сперминомъ, можно излЪчивать рЪшительно 
вс болЪзни, также предупреждать ихъ появленіе и развитіе. 

Отъ всЪхъ этихъ способовъ лЪченія существенно отличается 
гомеопатическій способъ. 

Гомеопатическое лЪкарство дЪйствуетъ на корень болЪзни 
или на ТЬ органы и ткани, которые больны, при чемъ лЪкарства 
выбираются такія, которыя, на основаніи уже имЪющихся испы- 
таній ихъ на здоровомъ организмЪ, производятъ въ послЪднемъ 
болфзненное состояніе, подобное тому, какое подлежитъ лЪченію 
въ данномъ случаЪ. Такимъ образомъ дЪйстве лЪкарства имъетъ 
направленіе, подобное данной болЪзни, не въ прямомъ однако 
смыслЪ, какъ при изопатіи, а въ томъ, что возбужденная по- 
слЪднею естественная реакція организма усиливается искусствен- 
нымъ образомъ, помощью подобнодЪйствующаго средства. 

Такая искусственная поддержка со стороны послЪдняго ока- 
жется полезною для организма лишь при томъ условіи, если она 
не будетъ носить характера медвЪжьей услуги, т. е. будетъ дЪй- 
ствительно лишь поддерживать организмъ, а не опрокидывать его 
и тъмъ лишать его фактической возможности борьбы съ бол%з- 
нію. Опытъ подсказалъ Ганеману, что для избЪжанія подобной 
непріятности надо пользоваться не возможно ббльшими, а, на- 
противъ ‘того, возможно меньшими дозами лЪкарствъ, при кото- 
рыхъ болЪзнь побфждалась бы, а организмъ бы не страдалъ. 

Правильность этого благодътельнЪйшаго для человЪчества 
открытія основана на томъ установленномъ Ганеманомъ же фактф, 
что крайне малыя дозы производятъ въ больномъ организмЪ по- 
слЪдствія, обратныя тъмъ, какія производятся большими дозами 
въ здоровомъ организмЪ; иначе говоря: физіологическому дЪй- 
ствію большихъ дозъ соотвътствуетъ динамическое (силовое) дЪй- 
стве малыхъ, которое вмЪстЪ съ тъмъ есть и дЪйствіе цфлебное. 

Наконецъ, динамически-цълебное дЪйствіе лЪкарствъ обна- 
руживается лишь въ случа гомеопатическаго подобія послЪдняго 
болЪзненному состоянію организма. Въ противномъ случаЪ оно 
не производитъ никакого дЪйствія. 

Итакъ, основными принципами гомеопатическаго лЪченія 
являются: 

1) Подобное лъчи подобнымъ. 

2) Лъкарство, подобное болЪзни, давай въ возможно мень- 
шей дозЪ. 

Посл сказаннаго являются вполнЪф естественными и понят- 
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ными слъдующіе, напримфръ, факты, признавать которые уже 
начинаютъ понемногу и противники гомеопатіи: 

Вератрумз альбумз (Чемерица бЪлая) вызываетъ въ здо- 
ровомъ организмЪ, между прочимъ, холероподобныя явленія; имъ 
же излёчиваются соотвЪтственные поносы; Меркурій (Ртуть), 
извЪстное противъ сифилиса средство, вызываетъ въ здоровомъ 
организм явленія, чрезвычайно подобныя этой болфзни; ий 
производитъ спячку и запоръ, онъ же излфчиваетъ болЪзни, со- 
провождающіяся спячкой и запоромъ, подобными тъмъ, которыми 
характеризуется дЪйствіе опія на здоровомъ; Белладонна (Кра- 
савка) причиняетъ, между прочимъ, жестокіе приливы къ головЪ 
(мозгу) и излЪчиваетъ болЪзни, сопровождающіяся подобными 
явленіями, и т. д. 

Что касается принципа малыхъ и такъ называемыхъ безко- 
нечно-малыхъ дозъ, то противъ него всего болъе настроены про- 
тивники гомеопатіи; онъ же служитъ въ сущности единственной 
причиной того, что гомеопатія, по сіе время не только вызываетъ 
въ противникахъ сомнЪніе въ ея дЪйствительности, но и слу- 
житъ имъ постоянной мишенью для шутокъ и остротъ по отно- 
шеню къ гомеопатии. 

Такого отношенія къ гомеопатическимъ дозамъ не было бы. 
если бы противники ея хотя на время оставили свое, сложив- 
щееся на почвЪ вЪкового недоразумЪнія, предубъжденіе и при- 
ступили бы къ клинической провърк%Ъ гомеопатическихъ лЪкарствъ 
тЬмъ путемъ, какимъ шелъ въ этомъ вопросЪ Ганеманъ. 

ВначалЪ онъ испытывалъ выбиравийяся имъ, согласно за- 
кону подобія, лЪкарства въ обыкновенныхъ, практиковавшихся въ 
его время, большихъ дозахъ, но, посл того какъ онъ наблю- 
далъ жестокія отъ такихъ дозъ ухудшенія болъзни, онъ сталъ 
ихъ постепенно уменьшать, получая все лучшіе и лучшіе резуль- 
таты. Изъ своихъ въ высшей степени добросовЪстныхъ, до мель- 
чайшихъ подробностей прослъженныхъ, наблюденій онъ вывелъ 
заключеніе, что сильно разведенныя или измельченныя лЪкар- 
ства не слабће дЪйствуютъ, а лишь лишены своихъ первичныхъ 
дЪйствій, тЪхъ, которыя до сихъ поръ еще наблюдаются отъ 
большихъ, аллопатическихъ дозъ и на языкЪ аллопатовъ назы- 
ваются „побочными“ дЪйствями, отягощающими состояніе боль- 
ного. Цълебное же (динамическое—силовое) дЪйствієе ихъ тфмъ 
рЪзче и полнфе выступаетъ, чЪмъ доза меньше. Пораженный 
своимъ открытіемъ, безпримфрными результатами л%Ъченія все 
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меньшими и меньшими дозами, Ганеманъ дошелъ, уже на склон 
своихъ лЬтъ, до самаго высокаго, 30-го дъленія, которымъ онъ 
выражалъ предЪлъ безконечнаго разведенія или измельченія лЪкар- 
ства. Для возможно большаго уменьшенія человЪческими спосо- 
бами дозы лЪкарства Ганеманъ же ввелъ крайне мелкія сахарныя 
крупинки, которыя онъ насыщалъ лЪкарствами 30-го разведенія, и 
съ тою же цълью давалъ очень рЪдкія дозы даже этихъ крупинокъ. 

Такое увлеченіе Ганемана, въ стремленіи найти идеальную Е 
форму для лЪкарственныхъ веществъ, вполнЪ понятно; онъ искалъ безк' 
именно форму, а не-—,дозу“, такъ какъ доза предполагаетъ нЪ- Мет. 
что вЪсомое; количество же лЪкарственнаго вещества въ разве- 
деніи 30-й степени безконечно мало, слЪдовательно и невЪсомо, 
неопредфлимо доступными человЪку способами. Въ этомъ смыслЪ 
Ганеманъ и говоритъ о духовномъ дЪйствіи лЪкарствъ, о дина- 
мическом%, о силовомъ, а не о матеріальномъ, дъйствіи своихъ 
высшихъ разведеній. 

И это силовое или динамическое дЪйствіе вызывало и вы- 
зываетъ не мало насмъшекъ со стороны противниковъ гом еопа- 
ти, равно какъ сомн%ніе у многихъ позднфйшихъ и современ- 
ныхъ послЪдователей ея, которые не могутъ отказ аться отъ того 
чтобы не имфть въ лЪкарствъ и матеріальной, вещественной 
подкладки дЪйствія. Они придерживаются низшихъ и среднихъ 
разведеній и растираній, получая и съ ними благопріятные и 
даже блистательные результаты. Съ другой стороны имЪется 
также не мало врачей-гомеопатовъ, которые идутъ еще гораздо 
дальше Ганемана въ разведеніи и измельченіи лЪкарствъ (по- 
лучая, при помощи спеціальныхъ ротаціонныхъ аппаратовъ, сотыя 
и тысячныя дЪленія ихъ) и утверждаютъ, что также достигаютъ 
съ ними благопріятныхъ и даже блистательныхъ результатовъ. 

Это разногласіе на счетъ дозъ гомеопатическихъ лфкарствъ 
доказываетъ то, что либо вопросъ этотъ не существенъ для го- 
меопатіи, а существенно лишь примфнять вообще возможно мень- 
шія дозы, или что не настало еще время, чтобы каждый могъ 
съ несомнфнной достовЪрностью убЪдиться въ правотЪ Ганемана, 
т. е. въ абсолютной предпочтительности высокихъ и наивысшихъ 
дЪленій передъ низшими и средними .. 

Въ этомъ руководствЪ указаны какъ дЪленія, такъ и дозы 
наиболЪе употребительныя, а именно—дЪленія, преимущественно 
низшія и среднія, рЬже высокія, дозы же — болЪфе вещественныя 
(см, гл, 3). 
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жо Во всякомъ случаЪ не подлежитъ сомнфнию, что даже без- 

въ конечно-малыя количества вещества производятъ весьма замЪтныя 

ЗУ дъйствя. Это доказано физиками, химиками и физіологами. Въ 

> тьхь случаяхъ, гдЪ не можетъ быть и рЪчи о физическомъ вы- 
численіи или химическомъ анализ, о существован!и вещества въ 
пространств даетъ намъ знать органъ обонянія; мы говоримъ 
о запахахъ веществъ. Если на одинъ моментъ открыть бутылочку 
съ сильно пахучимъ веществомъ или лишь разъ потянуть въ себя 
запахъ цвЪтка, то спрашивается, мыслимо ли хотя бы прибли- 
зительно опредЪлить ту дозу вещества, какая подЪйсгвовала на 
обонятельный нервъ; а вЪдь что нибудь же было, что подЪйство- 
вало на него, а подчасъ даже вызвало болЪзненное ощущение 
(есть, напр., люди, у которыхъ даже мимолетное ощущение запаха 
мускуса вызываетъ сильнфйшую головную боль). 

Но есть и масса другихъ еще болЪе вЪъскихъ и очевидныхъ 
и въ то-же время чисто научныхъ доказательствъ того, что даже 
въ разведеніяхъ 1 на 1.000.000 и болЪе высокихъ имЪется еще 
несомнЪнное присутстые вещества. Такъ, физіологами доказано, 
что 1/1.000.000 часть стрихнина (т. е. 6-е десятичное гомеопатиче- 
ское дЪлен1е) дЪйствуеть еще отравляющимъ образомъ на лягу- 
шекъ и мышей. Помощью современныхъ микроскоповъ можно об- 
наружить присутствие мди въ 6-мъ дълени желЪфза-—въ 8-мъ, 
платины, золота, серебра и ртути—въ 10-мъ, осадочнаго олова 
даже въ 14-мъ дфлени... 

Наконецъ радій. Неуловимыя и злученя этого вещества про- 
изводятъ прямо разрушительное дЪйстве на животныя ткани; 
между тВмъ извстно, что при этомъ оно нисколько отъ себя не 
теряетъ; по крайней мЪрЪ никакими способами невозможно дока- 
зать, чтобы излучене рашя сопровождалось уменьшенлемъ его ко- 
личества... 


ГЛАВА И. 


Правила дозировки и способы ‘пріемовъ гомеопати- 
ческихъ лЪкарствъ въ болъзняхъ. 


КИДКихЪ Жидкія лЪкарства (разведенія, „капли“) даются, "смотря по 
рствъ степени болЪзни и сложенію (слабому или кръпкому) больного, 
особъ взрослымъ отъ З до 5 капель, дътямъ, смотря по возрасту, отъ 
М0ВЪ ү до З капель на премъ, 3—4 раза въ день или рЪже, въ сто- 
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ловой или чайной ложкЪ отварной воды или молока (дЪтямъ). 
Допускается брать лЪкарства и на сахарЪф, высасывать и глотать, 
не запивая водой. 

При очень частыхъ пріемахъ, черезъ 5—10—15 минутъ, какъ 
это необходимо бываетъ въ бурно протекающихъ болЪзняхъ (силь- 
ный жаръ, тифъ, сильныя боли, холера и проч.) даютъ взрослымъ 
по 1 или 2 капли на премъ или и того меньше, чтб на практикЪ 
всего удобнће дьлать такъ: 20—30 капель лЪкарства разводятъ 
въ стаканЪ воды и даютъ больному въ указанные промежутки 
времени по чайной или по дессертной ложкф или по бблыному 
или меньшему глотку. Такая форма пріемовъ лЪкарствъ назы- 
вается „питьемъ“. 

Дътямъ отъ 2 до 6—7 льтъ „питье“ приготовляется изъ 
5—10 капель въ стаканЪ воды и дается въ указанные промежутки 
времени по чайной ложечкЪ. 

Дътямъ же, которыя постарше, до 10 —12 льтъЪ, „питье“ 
приготовляется изъ 10—15 капель на стаканъ воды. 

Маленькимъ дЪтямъ, до 2-лфтняго возраста, изъ раствора 
3—5 кап. на полстакана воды даютъ по полчайной ложкЪ на премъ. 

Дътямъ, впрочемъ, цълесообразнфе и удобнЪе давать лЪкар- 
ства въ крупинкахъ или въ видф порошка (растирания). 

Лъкарства порошковыя (растирания): на каждый пріемъ дается 
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количество, какое умЪщается на кончикЪ перочиннаго ножа (въ торор 
размЪрЪ приблизительно гороха или чечевичнаго зерна); въ го- 16ка! 


меопатическихъ аптекахъ продаются разсчитанныя для такихъ 
премовъ костяныя лопаточки, вмЪстимостью въ одинъ гранъ, 
также и ббльшого размЪра для большихъ премовъ въ 2, З и 5 гр. 
Порошкововое лЪкарство принимается либо въ сухомъ видЪ, вы- 
сасывая и глотая (запивая или не запивая водой), или же раз- 
мшанное въ нфкоторомъ количествЪ воды. 

ЛЪкарства въ крупинкахъ и пилюляхъ' доза для взрослыхъ— 
5—10 крупинокъ или 1—3 пилюли, для дЪтей—1 до 3—5 кру- 
пинокъ, 1 пилюля. Крупинки или пилюли принимаются въ су- 
хомъ вид, такъ же, какъ порошковыя лЪкарства. Для грудныхъ 
дътей—пилюли вообще не подходящая форма лЪкарства; для нихъ 
лучше будетъ развести 5 крупинокъ или 1 пилюлю въ 10—12 чай- 
ныхъ ложечкахъ воды и давать по ложечкЪ на премъ. 

Лъкарства въ пастилкахъ (таблеткахъ и пепешкахъ) вве- 
дены въ практику въ недавнее время, какъ удобныя особенно 
во время путешествя. Принимаются тъмъ же способомъ, какъ 
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крупинки или пилюли, но достачно лишь по 1 на разъ, также 
дЪтямъ — по 1/2 или 1/4 пастилки. Взрослые могутъ брать и по 
2, по З пастилки на разъ или пастилки большаго размЪра. Па- 
стилки подходятъ больше для тЪхъ случаевъ, когда лЪкарство 
принимается въ рЪдкихъ пріемахъ, отъ 1 до 2—3 разъ въ день. 

Указанная выше дозировка имЪетъ лишь относительное зна- 
чене, чисто пракгическое, и приведена именно въ томъ видЪ, 
въ какомъ она примфняется въ обычной гомеопатической прак- 
тикЪ. Уклоненія отъ тъхъ правилъ встрЪчаются сплошь и рядомъ 
въ практикЪ врачей-гомеопатовъ, прописывающихъ лЪкарства въ 
такихъ формахъ и дозахъ, какія они считаютъ наиболЪе подходя- 
щими въ каждомъ случаЪ. Публика же должна имЪгь опредълен- 
ную руководящую нить въ дозировкЪ лЪкарствъ, когда ей приходится 
оказывать себЪ помощь самостоятельно, за отсутствіемъ врача, по 
лЪчебнику, и въ въ виду этого даны вышеупомянутыя правила. 

Надо, однако, сказать, что, вообще говоря, начиная съ 
3—4 дЬлешя (Ж), величина дозы, т. е. каждаго приема лЪкарства, 
не играетъ безусловной, существенной роли при лЪчен!и гомеопа- 
тическими лЪкарствами, такъ какъ, когда дфло идетъ о тысяч- 
номъ или десятитысячномъ или еще большемъ разведени лЪкар 
ственнаго вещества, не можетъ быть разницы въ цфлебности его, 
будутъ ли приняты 2, 5 или больше капель или крупинокъ, 
меньше или больше порошка (растиранія). Поэтому ошибаются 
т5, которые полагаютъ, что усилятъ дъйствіе лЪкарства, если 
примутъ, наприм., не пять а пятнадцать капель на разъ, Въ 
гомеопати помогаеть не величина дозы, а цёлебное свойство 
лЪкарства, степень сродства послъдняго, его гомеопатическаго по- 
добля болЪзненному состоямю организма Если л%карство, на- 
чиная съ 3—4 дЪленія, неправильно выбрано, т. е. если оно, по 
свойственнымъ ему признакамъ, въ отношени подобля, не соотвЪт- 
ствуетъ признакамъ данной болъзни, то ни малое, ни большое 
его количество все равно не помогутъ. Если же выбранное лЪ- 
карство вполнф подходитъ для даннаго болЪфзненнаго состояния 
то, разсуждая теоретически, поможетъ и самое малфйшее его ко- 
личество, хотя бы даже 1 крупинка для взрослаго. 

Говорятъ, правда, объ ухудшеніияхъ въ болъзни, которыя 
вызываются иногда гомеопатическими лЪкарствами, но и тутъ не- 
обходимо разобраться, въ чемъ собственно дЪло. Есть люди на- 
столько чувствительные къ дъйствію лЪкарствъ, что такая доза 
послфднихЪ, которая другими переносится хорошо, ими перено- 
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сится плохо. Невынослливость эта называется въ наукЪ идіосин- 
кразей. ИзвЪстны поразительные факты идосинкразии. Такъ есть 
люди, невыносящіе дЪйствія лЪкарствъ даже на довольно значи- 
тельномъ отдалени, напримЪръ--находясь въ одномъ помЪщеніи 
дома, получаютъ тошноту и сильно чихаютъ, когда въ другомъ 
растираютъ рвотный корень; или часто наблюдаются въ боль- 
ницахъ случаи отравления ртутью у Тхь больныхъ, кото- 
рыхъ отдьляютъ нЪсколько палатъ отъ больныхъ, получающихъ 
ртутныя втиранія противъ сифилиса. ДЪйствуетъ ли въ такихъ 
случаяхъ количество лЬкарства или же его качество, его свой- 
ство? Прежде всего во всякомъ случаъ послЪднее; что же ка- 
сается количества, то изъ упомянутаго случая съ рвотнымъ кор- 
немъ (или тому подобнаго) надо заключить, что количество мо- 
жетъ быть безконечно мало и все-таки въ подходящемъ случаЪ 
вызоветъ явлене идіосинкразіи; необходимо лишь, очевидно, при- 
сутстве дъйствующаго начала даннаго вещества; сколько же 
именно этого начала будетъ въ предълахъ не только безконеч- 
наго, но даже лишь весьма значительнаго измельчения вещества, 
въ сущности безразлично. Поэтому, разъ идіосинкразія имЪется у 
человЪка къ какому либо гомеопатическому лЪкарству, то она 
на него подЪйствуетъ сильнЪе, чЪмъ необходимо, все равно— 
прійметъ ли онъ 1 или 5 капель З-го, 4-го или 30-го дъленія 
Есть факты изъ гомеопатической практики, подтверждающие это 
заключене. Такъ, часто встрЪчаются лица, не переносяция, на- 
примЪръ, лЪкарства нуксъ-вомика (рвотный орЪхъ) въ какихъ бы 
дъленяхъ и въ какихъ бы малыхъ количествахъ его ни давать; 
оно вызываетъ у нихъ именно рвоту. 

Случаи эти, однако, столь ръдки, что являются въ полномъ 
смыслЪ слова исключеніями, не могущими имЪть практическаго 
значения. Но то бываетъ уже довольно часто, что низшее дЪлене 
вызываетъ ухудшене болЪзни, а среднее — нЪтъ, или низшее и 
среднее не вызываютъ цфлебнаго эффекта, а высшее, наоборотъ 
вызываетъ таковой. Поэтому часто цЪлесообразно бываетъ на 
практик мЪнять дЪленія однихъ и тЬхъ же лЪкарствъ, какъ мЪ- 
няются, по надобностямъ, и сами лъкарства. Въ этомъ смыслЪ 
надо понимать встрёчаюцияся въ лЪчебникахъ указания двухъ дЪ- 
ленй при одномъ лЪфкарствЪ, напримъръ Арсеникъь 3—6, Суль- 
фурь х3-—6 и т. д. 

Итакъ вообще говоря, можно сказать о пріемахъ гомеопа- 
тическихъ лъкарствъ слЪдующее: 
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1) Начиная съ 3—4 десятичнаго дЪленія, можно принимать 
лЪкарство въ любомъ видЪ —въ капляхъ, порошкахъ, крупинкахъ и 
проч., притомъ въ большемъ или меньшемъ количествЪ, но всегда 
полезнЪе принимать нЪсколько меньше, нежели нЪсколько больше. 

2) СлЪдуетъ отдавать предпочтеніе, въ отношеніи одного и 
того же лЪкарства, сухой его формЪф передъ спиртной, такъ какъ 
спиртъ самъ по себЪ можетъ оказать вредное вліяніе на орга- 
низмъ. Поэтому не слфдуетъ давать, въ болће или мене круп- 
ныхъ дозахъ, спиртныхъ лЪкарствъ (хотя бы и разведенныхъ въ 
водЪ) дътямъ, женщинамъ нжнаго сложенія, а также слабымъ, 
слабонервнымъ и нервознымъ особамъ. Очень часто встрЪчаются 
больные, которымъ противенъ вкусъ спиртныхъ лЪкарствъ. 

3) Растиранія и крупинки, особенно пилюли и пастилки, не 
слЪдуетъ давать въ большихъ количествахъ, особенно въ сухомъ 
вид, такъ какъ они, сами по себ, при частыхъ пріемахъ, пр1- 
Ъдаются и дБлаются приторными на вкусъ. 


Лравила поёторехій пргемобз лёКарствз. 


Въ виду разнообразія случаевъ болЪзней невозможно дать и 
тутъ вполнЪ точныхъ и опредЪленныхъ указаній, Вообще же можно 
сказать, что въ острыхъ случаяхъ, смотря по степени проявленій 
болЪзни, лЪкарства даются черезъ 2—3 часа, въ трудныхъ же 
случаяхъ-——чаще, напримъЪръ — при крупЪ, холерЪ, судорогахъ, 
рвот$, когда повторенія пріемовъ лЪкарствъ должны производиться 
черезъ каждый часъ или полчаса, даже черезъ 5—10 минутъ. 

Въ хроническихъ случаяхъ, или во время выздоравливанія 
отъ острыхъ болъзней, премы лЪкарствъ должны быть болЪе 
ръЪдкіе. Въ большинствЪ случаевъ достаточно принимать черезъ 
каждые четыре часа и даже еще ръже, лишь 2 или 1 разъ въ 
день. Наконецъ, полезно бываетъ день и другой пропустить, не 
давая никакихъ лЪкарствъ, продолживъ иной разъ перерывъ до 
нёсколькихъ дней, съ той именно цфлью, чтобы было использо- 
вано послфдовательное дЪйствіе лЪкарства или чтобы не приту- 
пить чувствительность организма къ л%карству; въ послфднемъ 
отношеніи цфлесообразно бываетъ и измЪъненное дфлене того же 
лЪкарства, именно слфдующее высшее вмЪсто предшествовав- 
шаго низшаго. 

Л%карства слъдуетъ принимать только въ теченіе дня, за 
20—30 минутъ до или не раньше 1—2 часовъ послЪ ды. Ночью 
лЪкарствъ не надо принимать, исключая лишь случаи особенно 
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остро протекающе и вообще экстренные, при томъ, если больной 
не спитъ. Будить больного для према лЪфкарствъ вообще не слЪ- 
дуетъ, за исключешемъ случаевъ ненормально глубокаго сна 
(спячка, обморокъ). 


ГЛАВА ІУ. 


О выборЪ лћкарствъ и о продолжительности ихъ 
прим%фненія. 


Фактическими данными для выбора лЪкарства служатъ съ 
одной стороны симптомы (проявленія или признаки) имъющейся 
болЪзни, съ другой же стороны симптомы соотвЪтствующаго лЪ- 
карственнаго вещества, Соотвтствующимъ же лЪкарственнымъ 
веществомъ будетъ такое, о которомъ извЪстно изъ лЪкарство- 
вЪдЪнія, что оно, испытанное на здоровомъ организмЪ въ боль- 
шой доз, вызываетъ въ послфднемъ явленія, подобныя тЪмъ 
явленіямъ, какими выражается имъющаяся болЪзнь. 

Въ опредБлен!и этого подобія между болЪзн!ю и лъкарствомъ 
и заключается главнымъ образомъ гомеопатическій діагнозъ, ко- 
торый въ то же время является и истиннымъ клинически-тера- 
певтическимъ діагнозомъ. Не такъ —въ аллопатіи, гдЪ діагнозомъ 
считается лишь опредленіе названіия болЪзни по его патологи- 
ческимъ или патологоанатомическимъ признакамъ и гдЪ часто 
случается, что назване болЪзни найдено, но неизвЪстно или со- 
мнительно, что противъ нея предпринять, или же діагнозъ такой 
можетъ быть’ и ошибочный, и тогда предпринятое лЪчен!е можетъ 
оказаться совсЪмъ неподходящимъ. 

Въ гомеопати при выбор лЪкарства названіе болзни 
играетъ второстепенную роль, лишь болЪе или менфе облегчаю- 
щую процессъ выбора лЪкарства, главное же въ ней—клиниче- 
ская картина болфзни, картина болЪзни, наблюдаемая у постели 
больного, и знаніе гомеопатическаго лЪкарствовъдЪнія. Въ гомео- 
патіи оба эти фактора неотдълимы другъ отъ друга, не мыслятся 
даже другъ безъ друга. Въ этомъ громадное преимущество, пре- 
восходство гомеопати надъ всякимъ другимъ способомъ лченя 
во всфхъ случаяхъ, требующихъ примЪненія лъкарствъ. 

Каждое лЪкарство имфетъ свойственныя лишь ему одному 
дЪйствія, какъ и каждая болъЪзнь имЪетъ лишь ей одной свой- 
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ственныя проявленія, Но такъ какъ проявленія при разныхъ бо. 
лЪзняхъ бываютъ схожя или даже одинаковыя, то дЪъйствія одного 
и того же лЬкарства могутъ соотвЪтствовать разнымъ болЪзнямъ, 
если только проявленія болЪзни схожи съ дъйствіями лЪкарства. 
И наоборотъ, при одной и той же болъзни проявленія могутъ 
выражаться различно; отсюда происходитъ, что въ одной и той 
же болЪзни, но у разныхъ субъектовъ, необходимо бываетъ при. 
бЪгать къ разнымъ лЪкарствамъ. Все это опять-таки оттого, что 
объектомъ (предметомъ) лЪченія въ гомеопатіи является не бо- 
лЪзнь, какъ таковая, не названіе ея, а больной организмъ, его 
индивидуальность, его обособленность. 

Изъ этого же взаимоотношенія между болъзнію и лЪкар- 
ствомъ въ гомеопатіи издавна выводится необходимость въ каж- 
домъ болЪзненномъ случаф давать лишь одно лЪкарство, а не 
болыне. Этотъ вопросъ является однимъ изъ спорныхъ въ гомео- 
пати. Теоретически какъ будто и вЪрно, что для каждой болЪзни 
достаточно лишь одно лЪфкарство, и на практик встръчаются 
случаи, подтверждающіе такой взглядъ. Случаи эти, однако, не 
часты, если подъ ними не разумфть лишь самыя простЬйния бо- 
лЪзненныя формы. Большею же часто врачи-гомеопаты находятъ 
нужнымъ давать по 2 и по З и больше л®карствъ въ день од- 
ному и тому же больному, не по незнаю или неувЪренности, 
а потому, что, въ виду ли сложности болъзненныхъ проявленй 
или вслЪдствіе сопутствующихъ болЪзненныхъ процессовъ, одно 
лишь лЪкарство считается недостаточнымъ, Отсюда и произошли 
поперемфнные или поочередные пріемы лЪкарствъ, назначаемые 
большинствомъ гомеопатовъ; или, кромЪ главнаго и основного 
лЪкарства, даютъ другія еще, какъ добавочныя, при опредЪлен- 
ныхъ болЪзненныхъ симптомахъ. 

Поперемнные или поочередные пріемы лЪкарствъ не должны, 
однако, производиться безъ возможно боле правильнаго выбора 
послЪднихъ, для чего требуется возможно болЪе точное знаніе ихъ 
круговъ дъйствія; знаніе же такое пріобрЪтается частыми справ- 
ками въ лЪкарствовЪдЪніи (см. таковое въ 4-й части сей книги). 

Здфсь приводится лишь н%сколько примЪровъ и общихъ 
правилъ. 

Такъ, не сл%дуетъ брать поперемфнно или поочередно л%- 
карствъ очень близкихъ другъ къ другу по характеру и по роду 
дЪъйствія, во избъжаніе чрезмЪрно сильной реакціи организма; 
такъ, напримъръ: Нуксё вомика и Игнація (въ томъ и другомъ 
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основное начало—стрихнинъ); Нукс5 вомика или Игнашя и 
Стрихнинь; Белладонна и Гтосціамусь (по почти одинаковому 
дЪйствію на нервную систему}; Белладонна и Атропинё (основ- 
ное начало беллад.); Лахезисв и Найя (оба — змЪиные яды); 
Нуксѕ вомика и Иинекакуана (основное дЪйствіе— рвота); Ку- 
прумё и Шинка (судороги); вообще—металлы: //латина и 4р- 
гентумз (серебро) и др. Такихъ совмЪщеній не слЪдуетъ дЪлать. 

НесовмЪстимы также лЪкарства съ рЪзко-выраженными про- 
тивоположными дЪйствіями, какъ напримъръ: Оній и Коффеа; 
Меркурій и Генар5 сульфурись (или Ацид. нитрик.); Гепарв 
сульф. и Силищя и др. 

Совмфщаются же и дополняютъ другъ друга, вообще говоря, 
при наличности показаній, слЪдующаго рода лЪкарства: 

1) лЬкарства, главное дЪйствіе которыхъ простирается не 
на одни и ТЪ же, а на разные органы или ткани, напримЪръ: 
Нуксё вомика и Бріонія, Русь и Пульсатилла, Игнащя и 
Спигелія и др. 

2) лЪкарства, дъйствующія разно на одни и ТЪ же органы 
или ткани, напримъръ: Бріонія и Русе, Арника и Кактусә 
Сепія и Қонѓум и др. 

3) тъ и другія—съ лЪкарствами, вліяющими главнымъ обра- 
зомъ на обмЪнъ веществъ въ организм, на составъ крови и 
соковъ его, напримъръ: Сульфуръ, Калькареа карбоника или 
фосфорика, Графитз, Силиція, Фосфорь, Феррумз, Арсеникв. 

НЪкоторые врачи-гомеопаты, въ ихъ числЪ и авторъ сего 
руководства, считаютъ цфлесообразнымъ не только поперемфнные 
или поочередные пріемы лЪкарствъ, но и пріемы ихъ одновре- 
менные или въ см%си, по той причинЪ, что принципіально не 
можетъ быть разницы въ дЪйствіи лЪкарствъ въ томъ или дру- 
гомъ случа. При этомъ надо имЪть въ виду, что когда даются 
2—3 и боле лЪкарствъ, необходимо значительно уменьшить 
дозу каждаго отдЪльнаго изъ этихъ лЪкарствъ, особенно когда 
они спиртныя и въ низкихъ дЪленіяхъ и принимаются въ корот- 
кіе промежутки времени (см. главу 3). Если этого не дЪлать, то 
рискуютъ получать не только безуспЪшные, но даже вредные ре- 
зультаты, вмЪсто хорошихъ, удачныхъ. 

При выборЪ лЪкарства надо брать во вниманіе: 

1) симптомы, какъ наружно проявляющеся, такъ и вну- 
тренніе, субъективные (чувствуемые больнымъ) и объективные 
(наблюдаемые врачемъ), при чемъ надо различать болЪе важ- 
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ные, существенные, характеристичные, отъ менфе важныхъ, слу- 
чайныхъ; 

2) какой органъ пораженъ, какія ткани, вообще мЪстопо- 
ложеніе болъзни (напримфръ, легкія, печень, сердце, желудокъ, 
слизистыя оболочки и проч.), 

3) болЪзненный процессъ (напримфръ, воспалене, катарръ, 
язва, ракъ, ходъ болЪфзни, продолжительность ея, перюды или 
стади ея ит. д.); 

4) ближайшия или болъе отдаленныя причины (напримЪръ, 
душевное волненіе, простуда, зараза, повреждеше и т. д), 

5) такія особенности, какъ возрастъ, полъ 1Ъ 1осложеше, 
темпераментъ, жизненныя условія и проч.), 

6) условія, видоизмЪняющія характеръ и течене болЪзни 
или фтдЪльные симптомы (воздухъ, погода, время года, движене, 
покой и т. д). 

ЛЪкарство дается до тЪхъ поръ, пока не наступитъ улуч- 
шене или измЪненіе въ ход болъзни. Частота и величина пр1е- 
мовъ (дозы) указаны въ главЪ 3. При улучшении лЪкарство дается 
рЪже, но не оставляется совсЪмъ, пока улучшене продолжается 
Если же, по истеченіи нЪкотораго времени (отъ 6 до 24 часовъ— 
въ острыхъ случаяхъ, нЪсколькихъ дней—въ хроническихъ), не 
замфчается никакого улучшения, то должно выбрать другое или 
другія лЪкарства. 

Въ заключене сей главы умЪстно указать на крайне оши- 


%чи- бочное мнЪніе, какое можно часто слышать о гомеопатическихъ 
орфе, лъкарствахъ даже отъ тЪхъ, которые вообще не отрицаютъ ихъ 
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благотворнаго дЪйствія, Говорятъ именно, что лЪкарства эти дЪй- 
ствуютъ хотя и вЪрнъе аллопатическихъ, но за то и гораздо 
медленн%е; поэтому, молъ, въ острыхъ случаяхъ рисковано имъ 
довЪряться, въ хроническихъ же не бЪда, если лЪчене и про- 
должится нсколько дольше. Въ этомъ мнЪніи кроется весьма 
прискорбное—въ интересахъ больныхъ— недоразум%ніе, которое 
ведетъ свое начало отъ того времени, когда гомеопатическое л- 
чене было еще мало распространено и къ нему прибЪгали лишь 
ТЬ больные, которые долго и безуспЪшно лъчились аплопатей, 
словомъ--больные, страдавшіе хроническими или затянувшимися 
острыми болЪзнями. Удивительно-ли, что въ подобныхъ случаяхъ 
гомеопатія не сразу помогаетъ, а должна часто долгое время бо- 
роться противъ болЪзни, и не только противъ самой бол%ъзни, 
но и противъ оставшихся въ организм послЪ предыдущаго лЪ- 
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ченя вредныхъ послЪдствій. Можно ли говорить о медленномъ 
лЪченіи тамъ, гдЪ аллопатія или друге способы лЪченя совсфмъ 
безсильны и не помогаютъ! Не по такимъ случаямъ надо судить 
о быстротЪ дЪйствія гомеопатическихъ лЪкарствъ, а по случаямъ 
свъжихъ и острыхъ заболЪваній, сравнивая быстроту дЪйствія 
лЬкарства не въ отношеніи палтативныхъ, лишь временно облег- 
чающихъ, аллопатическихъ или иныхъ средствъ, а въ отношени 
теченя и продолжительности болЪзни. Если такъ сравнивать эти 
два способа лЪченая, то получится слъдующій выводъ, сдЪланный 
Ганеманомъ, и затЪмъ, въ течеме цфлаго столЪтія безчисленное 
множество разъ подтверждавшійся и подтверждающійся (стати- 
стикой и житейскимъ опытомъ), что гомеопатическя лЪкарства 
излЪчиваютъ болЪзни быстрће, полне и праятнфе (сйо, Нмо еѓ 
јосипае), чЪмъ аллопатическія лЪкарства. Само собою разум®ется, 
что здЪсь идетъ рЪчь о такихъ болъзняхъ, которыя вообще из- 
льчимы лЪкарственнымъ путемъ. Что же касается хирурми и 
вообще не лЪкарственныхъ способовъ лЪченя, то таковые, за 
нфкоторыми исключеніями, признаются одинаково гомеопатомъ 
и аллопатомъ. 


ГЛАВА У. 


Практическія указанія для составленія домашней 
гомеопатической аптечки. 


Въ Росаи гомеопатическя лЪкарства возможно получать 
только изъ спешальныхъ гомеопатическихъ аптекъ. Аллопатиче- 
скія, т. е. обычнаго типа аптеки не приготовляютъ такихъ л%- 
карствъ и не пробрЪтаютъ ихъ для отпуска. Къ сожалЪнію, го- 
меопатическія аптеки имЪются пока лишь въ немногихъ городахъ 
Империи. Поэтому для лицъ, живущихъ въ такихъ мЪстахъ, гдЪ 
нЪтъ ни аптекъ гомеопатическихъ, ни даже врачей-гомеопатовъ, 
но желающихъ лЪчиться по гомеопатическому способу, нЪтъ дру- 
гого выхода, какъ имЪть у себя подъ руками, кромъ гомеопати- 
ческаго руководства (лЪчебника), также соотвЪтствующія гомеопа- 
ческія лЪкарства. 


Гомеопатическія лЪкарства каждый можетъ прлобрЪтать, Пріобрё: 
также выписывать по почт, изъ любой гомеопатической аптеки, гомеопа 
какъ отдъльно каждое лЬкарство и въ любомъ количеств, такъ ^®иаре 
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и въ ВИДЪ домашней аптечки, составленной изъ меньшаго или 
бӧльшаго числа лЪкарствъ; при этомъ не требуется обязательно 
рецепта врача, если только дъленіе, въ какомъ требуется лЪкар- 
ство, не ниже того дЪленія, какое установлено закономъ для роз- 
ничнаго, безрецептнаго, отпуска; это относится, именно, къ тъмъ 
лЪкарствамъ, которыя въ болЪе крЪпкомъ разведени, нежели 1-е 
сотенное, являются еще сильнодЪйствующими и поэтому могутъ 
вызывать въ организм вредныя послЪдствія, ухудшения болЪзни. 

Только опытный врачъ-гомеопатъ можетъ знать, въ какихъ 
случаяхъ полезно назначить болЪе низкое дЪлене и даже чистую 
тинктуру или эссенцію. 

го- Въ цЪляхъ удешевленія гомеопатическихъ лЪкарствъ можно, 

еме руководствуясь указанными выше правилами (см. стр. 15 и 16-ю\, 

СТВЪ пріобрЪтать лЪкарства въ дълешяхъ ближайше-низшихъ противъ 

еніяхъ 

она тЬхъ, какія указаны въ лЪчебникЪ для примфнемя на практикЪ; 

мъ __напримъръ, вмЪсто Аконита х 3, т. е. 3-го десятичнаго дЪленія 
(разведенія), Аконитъ х 2, и изъ этого 2-го десятичнаго дЪленія 
готовить Аконитз х 3; или вмЪсто Меркур. солюб. 3, т. е. З-го 
сотеннаго дЪленія (растиранія) — Меркур. солюб. 2, и изъ него 
приготовить 3-ье. Это можетъ имЪть существенное значение для тЪхъ 
провинціальныхъ гомеопатовъ, которые, не будучи сами врачами, 
желали бы, однако, за отсутствіемъ въ ихъ мЪстности врача-го- 
меопата, по человЪколюбію и въ доступной для нихъ мЪрЪ, по- 
могать своимъ ближнимъ въ болфзняхъ гомеопатическими лЪкар- 
ствами, въ то же время соблюдая возможную эконом!ю въ рас- 
ходахъ на лЪкарства. 

Для приготовлензя указаннымъ способомъ дъленй лЪкарствъ, 
высшихъ изъ низщихъ, необходимо имЪть въ достаточномъ ко- 
личествЪ крЬпкій винный спиртъ (этиловый алкоголь), молочный 
сахаръ, роговые вЪски съ разновЪфсомъ (аптечные) и фарфоровую 
ступку (аптечную) для порошковыхъ лЪкарствъ; кромЪ того до- 
статочный запасъ совершенно чистыхъ порожнихъ сткляночекъ. 
емкостью Въ одну—двЪ драхмы и чистыхъ, неупотребленныхъ про- 
бокъ. Приготовленіе жидкихъ дЪленій облегчается и болЪе точно 
производится посредствомъ спещальной стекляной м%Ърочки съ 
отмфтками на ней десятичныхъ и сотенныхъ дЪленій; такія мЪ- 
рочки продаются въ гомеопатическихъ аптекахъ. 

Само собою разумћется, что самостоятельное приготовлене 
дЪленій болъе высокихъ изъ болЪе низкихъ, жидкихъ, порошко- 
выхъ и проч., требуетъ умЪлаго и крайне тщательнаго отношения 
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къ этому дЪлу, иначе могутъ получаться совершенно недЪйстви-· 
тельныя, негодныя лЪкарства. Поэтому, когда лЪкарства требуются 
для собственнаго пишь употребленія въ сравнительно небольшихъ 
количествахъ, гораздо цБлесообразнъе получать таковыя изъ го- 
меопатической аптеки сряду же въ тЪхъ дЪленіяхъ, въ какихъ 
они должны быть употребляемы у постели больного, это отно- 
сится особенно къ тъмъ лЬкарствамъ (начиная хотя бы съ 25-го 
лЬкарства—см. ниже перечень лЪкарствъ домашней аптечки), ко- 
торыя ръже или очень ръдко приходится примфнять на практик%. 

Изъ каждой гомеопатической аптеки лЪкарство отпускается 
всегда съ наклееной на его стклянкЪ этикеткЪ, на которой напе- 
чатано название лЪкарства русскими буквами и по латыни. Стклянка 
съ лЬкарствомъ отпускается обыкновенно въ картонномъ футляр- 
чикЪ, а если лЪкарствъ больше, то — въ коробк%, въ которой 
имются перегородки для каждаго изъ нихъ; это дЪлается для 
предохраненя лЪкарствъ отъ вшяшя свЪта и для лучшаго со- 
храненя вообще Для надлежащаго сохранензя лЪкарствъ важно 
еще не путать пробокъ, не переставлять ихъ изъ одной стклянки 
въ другую; для этой цфли въ гомеопатическихъ аптекахъ назване 
лЪкарства проставлено не только на этикеткЪ, но и на пробкё%; 
кромЪ того—держать лЪкарства подальше отъ пахучихъ веществъ, 
особенно отъ камфоры, и въ боле прохладномъ мЪстЪ. Разве- 
деня изъ растительныхъ веществъ, также порошки и пастилки, 
сохраняются хорошо годами; разведеня изъ нЪкоторыхъ метал- 
ловъ (Аргент. нитр., Платина, Аурумз), также 1[0д5 и Бром 
не такъ стойки, и ихъ слЪдуетъ каждые нЪсколько мЪсяцевъ об- 
новлять. Пилюли и крупинки, ставшія отъ времени прозрачными, 
какъ бы остекленфлыми, уже негодны къ употребленю. Негодны 
также капли, которыя отъ времени помутнёли и въ которыхъ 
образовался осадокъ. 

Для лучшаго и точнаго отсчитываня капель отпускаемыя 
изъ гомеопатическихъ аптекъ бутылочки снабжены обыкновенно 
носикомъ у отверстия; тамъ же можно пріобрЪсти для этой цъли 
спешальный „капельникъ“; каждый разъ посл употребленія ка- 
пельникъ надо обмыть, насухо вытереть и сохранять въ закрытой 
коробочк%. 


Сохра! 
гомеол 
лЬнар 


294: 5 


Перечень гомеопатическихь аптекъ, имъющихся въ Россін. 


(составл. по „Россйскому Медицинскому Списку“ на 1909 годъ, изданному 
Управленіемъ Главнаго Врачебнаго Инспектора Министерства Внутреннихъ 
Ълъ, и по личн. свЪдЪніямъ автора): 


Въ С.-Петербург: 

1) Центральная Гомеопатическая Аптека провизора Б. В. 
Бореля, бывш. Флемминга, Гороховая, 17. 

2 и 3) Аптеки СПб-скаго Благотворительнаго Общества По- 
слЪдователей Гомеопатіи: 1-я на Садовой улицЪ, 18; 2-я на Ли- 
цейской улиц, 6. 

4 и 5) Аптеки Благотворительнаго Общества Врачей -гомеопа- 
товъ: 1-я на Невск. просп., 82; 2-я на В. О., Кадетская линія, 13. 

6) Гомеопатич. Аптека провиз. Е. Э. Фохта, Кузнечный пер. 2. 
Въ Москв%: 

1) Центральн. Гомеопатич. Аптека провиз. С. А. Форбрихера, 
Петровка, домъ Коровина, 

2) Гом. Аптека пров. Ф. Л. Вагнера, Маросейка, д. Пушнина. 
Въ Кіев%: 

1) Гомеопат. Аптека пров. В. П. Лэпковскаго, ПрорЪзная, 16. 

2) Гом, Аптека врача І. |. Березницкаго, Владимірская, 51. 
Въ ХарьковЪ: Гомеопатическая Аптека провизора С. Ф. Струб- 

чевскаго, Николаевская площ., 25. 

Въ ОдессЪ: 

1) Гомеопат. Аптека аптекаря Ю. А. Льёви, Соборная площ. 

2) Гом. Аптека Ганнемановскаго О-ва, Херсонск. ул., 25/5. 
Въ РостовЪ на Дону: Гомеопатическая Аптека врача В. К. 

Піотровскаго, Богатинскій пер., 37. 

Въ ВаршавЪ: 

1) Гомеопатич. Аптека провиз. А. М. Францкаго, Чистая, 6. 

2) Аптека Общ. ПослЪдоват. Гомеопатіи, Новый СвЪтъ, 16. 
Въ ВильнЪ: 

1) Гомеопат. Апт. пров. В. К. Тарулевича, БлаговЪщенская, 7. 

2) Аптека Вил. Общ. ПослЪдов. Гомеопатіи, Георгіевск., 19. 
Въ Риг%: 

1) Гомеоп. Аптека пров. И. Г. Штейна, Кр$постная ул., 31. 

2) Гом. Аптека пров. А. Ө. Юнгера, КрЪлостная ул., 28. 
Въ ПосадЪ Руенъ, Лифл. губ: Гом. Апт. пров. К. А. Румента. 
Въ Либавь: Гом. Апт. пров. И. З. Каттерфельда, Торговая, 17. 
Въ Лодзи: Гом. Апт. пров. І. І. Погоновскаго, Петровская, 115. 
Въ МинскЪ: Гом. Апт. насл. вр. Павловича. Захарьевская, 97. 
Въ Казани: Гом. Аптека пров, К. Иванова, уголъ Воскресен- 

ской и Петропавловской улицъ. 
Въ Вятк №: Гом. Аптека пров. А. К. Маттеса. 
Въ Саратов: Гом. Апт. пров. А. Гурвича, НЪмецкая ул. 
Въ Тифлис%: Гом. Апт. г-жи ПржисЪцкой, Головинскій пр., 18/1. 
Въ Житом!рЪ: Гомеопат. Аптека провиз. М. Хржонстовскаго. 
Въ БълостокЪ: Гомеопат. Аптека провиз. Б. Ф. Яцыныча. 
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Въ БердичевЪ: Гомеопат. Аптека провиз. Я. Б. Шиперовича. 
Въ ЕкатеринославЪ: Гомеоп. Аптека провиз. А. М. Лемберга. 
Въ КовнЪ: Гомеопат. ОтдБленіе при АптекЪ П. И. Ивенскаго. 


Составъ домашней гомеопатической аптечки. 


Для начала можно ограничиться такой аптечкой, которая 
состоитъ изъ небольшого числа лЪкарствъ, изъ такихъ именно, 
которыя подходятъ для наиболЪфе часто встръчающихся болЪзнен- 
ныхъ состояній. Сюда относятся слЪдующія лЪкарства: 


І. 


1. Аконить (Асопиит М№МареПиѕ, Борецъ) х 3—3 *). 

2. Апис (Аріѕ теШііса, Пчелиный ядъ) х 3—3. 

3.. Арника (Атпіса топіапа, Баранья трава) х 3—3. 

4. „Арсенике (Атѕепісит аФит, Мышьякъ бълый) х3-—3. 

5. “Белладонна (ВеЙадоппа, Красавка) х 3—3. 

6. -Бргоная (Втуопіа ања, Переступень бълая) х 3—3. 

7. Бератрумъ альбумь (Метаітит аит, Чемерица бълая) 
х2—3. 

8. Гепарь сульфурись (Нераг ѕшрһигіѕ, СЪрная печень) 
х 3—3 (порошковыя)-—6 (разведеніе). 

9.-Игнашя (Ідпайа атага, Челибуха) х 3—3. 

10. Ииекакуана (Іресасџапћае гайіх, Рвотный корень) х 3—3. 

11.-Колоцинте (Соіосупіћіѕ, Колоквинтъ) х 3—3. 

12.-Меркурій солюбилисё (Мегсигіиѕ зомЫШ$ Наһпетаппі, 
ртутный препаратъ Ганеманна) х 3—3 (порошковыя)—6 
(разведеніе). 


*) При требованіяхъ изъ аптеки л®карствъ достаточно называть тако- 
выя такъ, какъ они напечатаны здЪсь курсивомъ, съ добавлешемъ цифры, 
означающей дЪленіе лЪкарства, напримёрь—Мконии х 3; также— въ какомъ 
видф желательно имЪть лЪкарство: въ разведеніи (т е. въ „капляхъ“) или въ 
крупинкахъ, пилюляхъ и проч. и въ какомъ количествЪ (см. „цЪны гомеопа- 
тическимъ лЪкарствамъ“ въ конц книги). Въ прокъ всего практичнће и вы. 
годнзе имЪть лакарства въ разведеніяхъ, каковыя и подразумёваются въ 
предлагаемомъ здЪсь спискЪ ихъ; всЪ эти лЪкарства можно имёть и во вся- 
кой другой формъ (крупинки, пилюли и проч.); при тъхъ же лЪкарствахъ, 
которыя могутъ быть въ означенныхъ дЪленіяхъ только въ порошковой форм 
(или въ форм таблетокъ), напечатано словс „порошковое“. Изъ двухъ-трехъ 
цифръ, поставленныхъ при одномъ и томъ же лВкарствЪ, болфе жирно напе- 
чатанная означаетъ то дЪленіе, которое чаще употребляется въ практикЪ, 
болфе же тонко напечатанная — то дЪленіе, которое употребляется рЪже. 
Волзе подробныя указанія относительно дЪленій приводятся при каждомъ 
пъкарствЪ въ 4-й части этой книги, ти 
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13. М ое ианатъ (Метсигіцѕ суапаіџѕ, Ціанистая ртуть) 
х 3—6. 

14. а вомика (Мих уотіса, Рвотный оръхъ) х3—3—6. 

15. ульсатилла (РёзаНИа підгісапѕ, Вътреница) х 3—3. 

16.`Рус5 (Кһиѕ їохісойепагоп, Сумахъ ядовитый) х 3-3. 

17. Силищя (За, Кремнеземъ) 3 (порошковое)—6 (раз- 
веденіе). 

18. Спонгія (Ѕропдіа тагіпа іозќа, Губка морская жженная) 
х 3--3. 

19.` Сульфуръ (Ѕшрһиг, Съра) х 3—3 (порошковыя) — 6 
(разведеніе). 

20. Тартар. эметик. (Татќагиѕ етеіісиѕ, Рвотный камень) 
3 — 6. 

21. `Фосфорв (РҺоѕрһог. Фосфоръ) х3—3. 

22. Хамомилла (СватотШа ушдагіѕ, Ромашка обыкновен- 
ная, полевая) х 3—3, 

23.-Хина (Сһіпа, Хинная кора) х1—х 3—3. 

24. Пина (Ста, Цытварное сЪмя) х2 ~ 3. 


Эта аптечка изъ 24 лЪкарствъ можетъ, сряду же или по- 


степенно, быть расширена до 48 лЪкарствъ, путемъ добавления 
еще 24, также часто употребляемыхъ, а именно: 


П. 


1 по 24 — см. выше. 


25. Антимонумь крудумз (Апатотат сгийит, Сурьма 
трехсфрнистая) З (порошковое)—6 (разведеніе). 

26. Аурумѕ= муріатикумь (Ачгит тигіайсит паігопаќит, 
Хлорнонатріевое золото) х3— 3. 

27. Ацидумз нитрикумз (Асійіит піігісит, Азотная ки- 
слота) х 3—6. 

28. Баптизія (Варіѕіа іпсіопа, Дикій индикъ) х 2-— х 3. 

29. Барита карбоника (Вагуа сатЬопіса, Углекислый ба- 
ритъ) 3—6. 

30. Гамамелись (Натате]іѕ уидиса, Волшебный виргин- 
сай орфхъ) х2 — х3. 

31. Гельземинь (Сезеттит, Желтый жасминъ) х 3—3. 

32. Дрозера (Ютоѕега гоќипіќоіа, Росянка круглолистная) 


х 3—3. 
33. Дулькамара (Ошсатага зо]апит, Пасленъ сладкогорь- 
кій) х3—3. 


34. 1одумь (Іойит ригит, Іодъ) х 3—3. 

35. Калькареа карбоника (Саісагеа сагропіса, Мъдъ) З (по- 
рошковое) —6 (разведеніе). 

36. Каннабис5 индика (СаппабБіѕ пса, Индійская коно- 
пля) х2—3. 


37. 
38. 


39. 
40. 


41. 
42. 
43. 
44. 
45. 
46. 
47. 


48. 


ЗА 


Кантарисё (Сапћагіѕ, Шпанская муха) 3—6. 

Қарбо вегетабились (Сао уедеїаЫііѕ, Растительный 
уголь) 3 (порошковое)—6 (разведеніе). 

Коффеа (СоНеа, Кофе) х 3—3. 

Куирум5 ацетикумь (Сиргит асейсит, Уксуснокислая 
мЪдь) х 3—3. 

Ликсподіум= (Гусородат ѕетеп, Плауновое сЪмя) 3 
(порошковое)—6 (разведеніе). 

Меркургусь бигодатусв (Мегситіџѕ Ыјодаһиѕ, двуіодистая 
ртуть) З (порощковое)—6 (разведение). 

Меркурусв коррозивусе (Мегсипиз сотоз уз, Сулема) 
х4—3. 

Отумз (Оршт, Опій) х 3—3. 

Сепія (Ѕеріа, Каракатица) 3—6. 

Спигелля (Ѕрідеіа, Глистница) х3 3. 

Фосфори аиидумь (Рћоѕрћһог асійит, Фосфорная кислота) 
х 8—3. 

Эвфразя (ЕпрЬгаза, Очанка) х 3—3. 


Если желательно придать домашней аптечкЪ еще ббльшую 
полноту, то увеличиваютъ ее до 100 лЪкарствъ, каковое число 
ихъ совершенно достаточно въ громадномъ большинствф болЪз- 
ненныхъ состояній. Для этой цфли добавляются еще слЪдующя 
52 лЪкарства: 


П. 


1 по 48 — см. выше. 


49. 
50. 
51. 


52. 
$3. 


54, 
55. 
56. 
57. 


58. 
59. 
60. 
61. 
62. 


Аммоніумә карбоникумз (Аттошит сагропісит, Угле- 
кислый аммоній) х 3. 

Анакардіумь (Апасагіішџт опегае, ИндЪйскій бобъ) 
х3 (порошковое). 

Аргентум5 нитрикумь (Атдепішт пипсит, Азотно- 
кислое серебро, ляписъ) х 3. 

Арсеник. іодат. (Атѕепіс. іойаї., Іодистый мышьякъ) 3. 

Ацидум5 бензоикумь (Асійит Бепгоісит, Бензойная 
кислота) х 3—6. 

Ацид. муріатик. (Асій. типайс., Соляная кислота) х 3. 

ОЕ (Вготит, Бромъ) х4. 
алерѓана (Уа1егіапа ойісіпа!іѕ, Валеріана) х 1. 

Гидрастись (Нуйгаѕііѕ сапайепѕіѕ, Водолистъ канад- 
скій) х 2. 

Гіосшамусь (Нуоѕсіатиѕ, БЪлена) 3. 

Глоноинъ (СІопоіпит, Мігоаіусегіпит, Нитроглицеринъ)3. 

ИЯ (Старћіќеѕ) 3 (порошковое)—6 (разведение). 
игиталисе (РАдиаПз ригригеа, Наперстянка) х 3. 

Кактусъ (Сасіоѕ дгапіћогиѕ, Кактусъ великоцвЪтн.) х 3. 


Апте 
изъ К 
карс 


63. 
64. 


65. 
66. 


67. 
68. 
69. 
70. 
71. 
72. 
73. 
74. 
75. 
76. 
17. 
78. 


79. 
80. 


81. 
82. 
83. 


84. 
85. 


86. 
87. 
88. 
89. 
90. 
91. 


92. 
93. 
94. 
95. 
96. 
97. 
98. 
99. 
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Кали іодат. (Калі јойаїит, Іодистый Калій) х 3—1. 

Кали карбоник. (Каі согьопісит, Углекислый калій, 
поташъ) х З. 

Калькареа фосфорика (Сайсатеа рһоѕрћогіса, Фосфорно- 
кислая известь) х З (порошковое)—6 (разведеніе). 

Камфора (Сатрћога) х 1 — насыщен. растворъ: амфора 
Рубини (см. „ЛЪкарствовЪдЬніе“, 66-е лЪкарство). 

Қаустикумә (Сацѕіісит, см. „ЛЪкарствовъдніе“) х 3. 

Каисикум5 (Сарѕісит аппиит, Стручковый перецъ) х 3. 

Клематись (СетаНз егесіа, Ломоносъ) х 3. 

Коккулюс (Соссшиѕ, Кукольванъ) х3. 

Кольхикуме (Соїсһісит аџіџтпаІе, Безвременникъ) х 2. 

Конѓумә (Сопішт тасшаќџит, Болиголовъ) х3. 

Крокусё (Стосиѕ, Шафранъ) х3. 

Лахезись (асћеѕіѕ, ЗмЪиный ядъ) 6. 

Ледумь (Шейит раіџѕіте, Багульникъ) х 3, 

Мезереуме (Мегетеит Рарһпе, Волчье лыко) „3. 

Миллефоллумь (МШеюпит, Тысячелистникъ) х 2. 

Натрумз муратикумә (Маітит тинайсит, Соляно- 
кислый натръ) 3—6, 

Нуксё мосхата (Мих тоѕсһаќа, Мускатный орЪхъ) х 3. 

Платина муйатика (Р!абпа тимайса, Солянокислая 
платина) 3. 

Плумбумь (РштЪит, Свинецъ) 3 (порошковое) — 6 
(разведеніе). 

Ранункулусь (Рапипсиз БшБоѕиѕ, Жабникъ лукович- 
ный) х3. 

Рододендронз (КҺойойепігоп сһгуѕапіһит, Горная роза 
золотоцвЪтная) х 2. 

Сабина (ЅаЫпа, Казацкій можжевельникъ) 3. 

Сангвинарія (Ѕапдиіпагіа сапайепѕіѕ, Кровавикъ канад- 
скій) х3. 

Селенѓіуме (Ѕеїепіит, Селенъ) х 4. 

Станнумз (Ѕќаппит, Олово) х 3 — 3 (порошковыя). 
Стасфизагрія (Ѕіарһіѕадгіа, Соколка) х 3. 
Страмоніуме (Ѕітатопішт, Дурманъ) 3. 

Туя (Тһија оссійепіа!іѕ, Древо жизни) х 3. 

Урамумё нитрикумь (Отатит піігісит, Азотнокислый 
уранъ) х3, 

Феррум (Еегит, ЖелЪзо) 3 (порошковое)—6 (разведеніе). 

Филиксь масе (ЕШх таз, Папоротникъ) х1 — « 3. 

Фитолакка (РћуіоІасса есапӣга, Лаконоска) х 3. 

Хелидотумь (Сћеһотот тајиѕ, Чистотълъ) х 3. 

Цикута (Сісша утоза, Вехъ ядовитый) х 3—3. 

Цимицифуга (СиисНида гасетоза, Воронецъ выс.) х 3. 

Цинкумь (2іпсит) 3 (порошковое)—6 (разведение). 

Эскулусъ (Аезсшиз Һурросаѕќапит, Лжекаштанъ кон- 
скій) х3. 
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100. Этуза (Аећиѕа супаршт, Собачья петрушка ядови- 
тая) х3. 


При большой отдаленности отъ гомеопатической аптеки 
можно бы увеличить домашнюю аптечку еще 20 л%Ъкарствами, 
боле или мене обычными въ практик%; къ нимъ можно отнести: 


ІУ, 
1 по 100—см. выше. Апте ' 
101. Агарикусѕ (Адагісиѕ тиазсайиз, Мухоморъ) х 3. изъ 12 
102. Алюмина (№Матта, Глиноземъ) З (порошковое), — 6 Р“ 


(разведен!е). 

103. Амбра (АтЬта дизеа, СЪрая амбра) 3. 

104. Аммонѓумѕ броматумз (Аттошит Бготаіит, Бро- 
мистый аммоній) х 3. 

105. Аса фетида (Аза 1оеНда, Вонючая камедь) 3. 

106. Берберись (Ветьегіѕ үшдагіѕ, Барбарисъ обыкнов.) х 1. 

107. Бисмутумь (Віѕтићит, Висмутъ) х 2. 

108. Вакцинине (Массітпит, Оспенный ядъ) х 3. 

109. Геллеборусь (НеПеЬогиѕ підег, Зимняя роза) х 3. 

110. Дигитались (РащйаНз, Наперстянка) х 1. 

111. Кардуусе (Сагіџиѕ тагіапиѕ, Марвинъ татарникъ) х 1. 

112. Кали броматумз (Кайџт Бтотаит) х 1—3. 

113. Коллинсонія (СоШпзота сападепз1з) х 2. 

114. Лиимумь карбоникумь (Аит сагрољсит) х 2. 

115. //одофиллумь (РодорћШот) х 2. 

116. Румексь (Китех сгіѕриѕ, Щавель курчавый) х3. 

117. Секале (Ѕесаје согпиіит, Спорынья) х 3. 

118. Сенеціо (Ѕепесіо алгеиз, Крестовникъ) х 2. 

119. Теребинтина (Тегебіпііпа, Скипидаръ) х 3. 

120. Элантус5 (АПат Ваз дЇапішоѕа, Китайскій ясень) х .. 

Этими 120 лЪкарствами далеко еще не ограничивается ко- 
пичество лЪкарственныхъ веществъ, примЪняемыхъ въ гомеопатии, 
а число таковыхъ доходитъ до нЪсколькихъ сотъ. Надо, однако, 
сказать, что многія изъ послфднихъ даже врачами-гомеопатами 
ръдко прописываются, тьмъ боле они излишни въ руководств 
для домашняго лфченя; это— потому, что большинство этихъ про- 
чихъ средствъ пока недостаточно еще испытано, и извЪстный до 
сей поры кругъ дЪйствія каждаго изъ нихъ сравнительно очень 
ограниченъ. 

Впрочемъ, ради возможно большей полноты, можно привести 
здсь еще слъдующія 80 лЪкарствъ, изъ которыхъ многія (напр., 
№№ 123, 127, 128, 133, 136, 140, 143, 151, 156, 158, 159, 164, 
171, 173, 181, 183, 185, 188, 191, 194) примЪняются сравни- 
тельно еще довольно часто въ практик, а именно: 


'ечка 
00 л5- 
УТВЪ. 


е Е 


1 по 120—см. выше. 


121. Абіесѕ.—122. Абсинтъ. 123. Агнусь.—124. Аза- 
рум5.—125. Акалифа.—126 Алоэ.—-127. Алюминй.—128. Ам- 
моншакумз гумми— 129. Аммоній муратик.—130. Аммонй 
фосфорик.—131. Ангустура.— 132. Апоморфинз.—133. Апо- 
цинум5ь каннабин. — 134. Аранеа. — 135. Артемизая. — 136. 
Арумз трифил.—131. Ацид. пикриник.—138. Бовиста.—139. 
Бораксз. — 140. Буфо. — 141. Вератр. вириде. — 142. Вербас- 
кум5.—143. Вискумь альбум5.—144. Вибурнумь.—145. Винка 
минор5.-—146 Гваякуме.—-147 Гемант.—148. Гелонзась.-— 149. 
Гидрокотиле.—150. Гринделья,—151. Гвако (наружно-употреб- 
ляется часто).—152. Дзюскореа.—153. Ирис5.—154. Кадмй.—-155. 
Каладій.— 156. Калькарея флуорика.— 157. Кальмя.— 158. 
Карбо анималисв. — 159. Каулофиллумә. — 160. Коккусь 
какти.—161. Кротон. —162. пва — 163. Калькареа аце- 
тика. — 164, Калькареа іодата.—165. Лапись альбусь.—166. 
Лауроцераз.—161. Лептандра.—168./иліуме тигринум5.—169. 
Лобелія. — 170. Мешантесв.—171. Мосхус5.—172. Мурексв. —173. 
Найя.—174. Нуфаръ.—115. Олеандрь.— 116. Палладіумв.—111. 
/Таулинія.—178. Плантаго.— 179. Реумь.—180. Сабадилла.— 
181. Сабалѕ серулата.--182. Самбукусв.—183. Сарфаценія. —184. 
Сенега.—185. Сизиггумә ямболанумъ. 186. Стикта пульма- 
нарія.—187. СОтиллингія. —188. Отронцій карбоник.— 189. Та- 
бакум5.—190. Тевкріумь.—191. Ува урси.—192. Фелландріумв.— 
193. Фукусь везикулозусь. — 194. Цепа.—195. Цикламенв.—196. 
Химафилла.—197. Эвкалиптъ.-—198. Эвфорбй.—190. Эвиа- 
торій. —200. Юглансв. 

ДЪленя лЪкарствъ этой группы и дополнительныя дЪленя 


предыдущихъ лЪкарствъ-—см. въ „ЛЪкарствовфдфни“. 


Дъйствия всЪхъ перечисленныхъ выше 200 лъкарствъ изложены 
подробно въ 4-ой части этой книги (,ЛЬкарствовъ дЪніе“), и лЪкар- 
ства слфдують тамъ другъ за другомъ въ томъ же порядкЪ, отъ 
1-го до 200-го, что значительно ускоряетъ, въ случа справки, на- 
хожденіе требуемаго лЪкарства. 


Цъны домашней гомеопатической аптечки разныхъ размЪ- 
ровъ, а также отдЪъльныхъ гомеопатическихъ лЪкарствъ, по прейс- 
курантамъ петербургскихъ гомеопатическихъ аптекъ, помфщены 
въ концЬ этой книги. 


Р: еа 


ГЛАВА мі. 
ЛЪкарства въ наружныхъ примфневшяхъ. 


НЪкоторыя лЪкарства примЪняются въ гомеопат!и не только 
внутрь, но и наружно, или же только наружно, въ вид тинктуръ, 
растворовъ, мазей, маслъ, оподельдоковъ, суппозитор!й и проч. 

Главнйщія для наружнаго примъненія лЪкарства, имЪть 
которыя рекомендуется уже при самомъ меньшемъ состав до- 
машней гомеопатической аптечки, суть слЪдуюџия: Арника Ө, 
Календула Ө, Гамамелись Ө. По мъръЪ же надобности или, по 
желаню, сряду при пріобрЪтени домашней аптечки, можно обза- 
вестись и прочими приводимыми ниже л%карствами. 

Арника © (Агплса топ{апа, Баранья трава): при ранахъ при- 
мЪняется въ видЪ водныхъ растворовъ, обмываній и компрессовь, 
масла или мази. При ушибахъ, ущемленіяхъ, вывихахъ, если кожа 
не повреждена, можно Арника © втирать въ чистомъ ея вид», 
неразведенную, но чаще также въ только что упомянутыхъ фор- 
махъ. Надо знать, что у нЪкоторыхъ людей кожа не выноситъ 
арники, что на ней образуется, отъ приложения послЪдней, воспа- 
лительная краснота и даже рожеподобная припухлость. Поэтому, 
при первыхъ признакахъ раздраженія кожи, арника должна быть 
оставлена и замфнена другимъ лЪкарствомъ, боле или мене 
однороднымъ по дЪйствію (Бел.лисё-пефенись, Гиперикумь, Ка- 
лендула—см. ниже). Во всякомъ случаЪ не слБдуетъ употреблять 
слишкомъ крЪпкихъ растворовъ арники, а пользоваться прибли- 
зительно слъдующими пропорціями: 

1) При повреждемяхъ кожи (раны): 1 часть Ө на 100 ча- 
стей (напримЪръ, 1 чайная ложечка на 2 стакана) воды. Этотъ 
же растворъ для обмываній слизистыхъ оболочекъ (влагалища, 
глазъ; для полосканія рта и горла) въ подходящихъ случаяхъ. 

2) При неповрежденной кожЪ (ушибъ, вывихъ, ущемления); 
1 часть 9 на 8—12 частей воды (для примочекъ и компрессовъ) 
или на столько же частей растительнаго масла, водки или спирта, 
для втираній въ тъхъ же случаяхъ, когда острое, воспалительное, 
состояне прошло или уменьшилось отъ компрессовъ, также—-при 
боли мышцъ послЪ чрезмърнаго или продолжительнаго напря- 
женя, при трещинахъ кожи, при пролежняхъ съ неизъязвленной, 
неповрежденной еще кожей. Также въ вид оподельдока и мази. 


ЩО: ть 


Арника-масло, также арника-помада, полезны, между прочимъ, 
для втиранія въ кожу головы для лучшаго ращенія и укрЪплен:я 
волосъ (при нежирной кожЪ головы). Арника-спиртъ для той же 
цЪли втирается въ кожу щеточкой (при жирной кожЪ головы). 

Арника-пластырь—для соединенія краевъ поръзныхъ ранъ, для 
мелкихъ ранъ, царапинъ, ссадинъ; ускоряетъ процессъ заживления. 

Арника-мыло—для обмыванія склонной къ сыпямъ и трещи- 
намъ кожи, но не слишкомъ чувствительной, нЪжной; въ послЪд- 
немъ случаЪ отъ арники можетъ получиться еще большее раз- 
драженіе кожи. 

Гиперикумъ Ө (Нурепсит, ЗвЪробой) замфняетъ арнику, когда 
послЪдняя плохо переносится. Особенно при очень болящихъ ра- 
нахъ, захватывающихъ нервную ткань, какъ на пальцахъ, на лиц, 
на ладони, на ступнЪ. Пропорція: 1 часть Ө на 20 частей теплой 
воды (или на 8 частей масла). 

Календула Ө (Саепаша, Ноготки). Весьма дЪйствительное 
лЪкарство при поръзныхъ и разорванныхъ ранахъ, при ссадинахъ, 
царапинахъ и открытыхъ язвахъ, также при катаррахъ слизи- 
стыхъ оболочекъ. Пропорція какъ для арники. Для полосканя 
рта, при дурномъ запахЪ изъ него, достаточно брать 30—40 ка- 
пель на стаканъ воды.—-Календула-мазь-—при гноящихъ ранахъ 
и ожогахъ, Календула-мыло — при нездоровой кож%, склонной 
къ угрямъ и прыщамъ. Календула-пластырь употребляется для 
ТЪхъ же цфлей, какъ арника-пластырь. 

Беллисъ-переннисъ (ВеШз регептіѕ) замВняетъ арнику, когда 
она не переносится хорошо. Пропорція какъ для арники. Втиран!е 
чистой тинктурой (9) уменьшаетъ часто красноту родимыхъ пятенъ. 

Гамамелисъ © (Нататеһѕ \тдииса, Виргинсай волшебный 
орфхъ): кровоостанавливающее средство при кровотеченни изъ 
носа и десенъ (спринцеване или полосканіе растворомъ изъ 1 
чайной ложечки въ стаканЪ воды); при наружныхъ кровотеченяхъ 
(изъ открывшейся вены или геморроидальной шишки)— примочка 
изъ болБе крЪпкаго раствора (столовая ложка на !/? или 1 ста- 
канъ воды), въ крайнемъ случаъ— даже’ пополамъ съ водой; при 
кровотечении изъ матки—спринцеван1е (1 чайная до 1 столовой 
ложки на 2 стакана воды). — Гамамелисв-вата прикладывается 
къ кровоточащему мъсту.— Гамамелись-мазь для смазыванія бо- 
лЪзненныхъ геморроидальныхъ шишекъ, также при варикозныхъ 
язвахъ, при болящихъ грудныхъ соскахъ и проч.; при сильныхъ, 
дергающихъ геморроидальныхъ боляхъ у задняго прохода полезна 


ГС. сы 


также Эскулусъ-мазь. Боли такія облегчаются и Белладонна-мазью. 
Средства эти можно получать изъ гомеопатическихъ аптекъ и въ 
форм вставляемыхъ въ задній проходъ суппозиторій (свъчей). 
Гамамелисъ-экстрактъ: это — прозрачная какъ вода жидкость, съ 
пріятнымъ запахомъ; она получается путемъ перегонки водной 
или водно-спиртной изъ растенія; наружно примфнять его можно 
въ неразведенномъ видЪ въ тъхъ лишь случаяхъ, когда кожа не 
повреждена, въ видЪ компресса, удерживаемаго на мЪстЪ помощью 
бинта, также въ растворЪ (въ двухъ — трехъ частяхъ воды) при 
воспаленіи, припухлости и боли, при кровотечени же въ особен- 
ности. При кровотеченши изъ носа вводятъ въ ноздрю вату, смо- 
ченную этимъ экстрактомъ. При кровотеченли изъ десенъ прило- 
жить вату съ экстрактомъ къ кровоточащему мЪсту. При крово- 
теченіи изъ легкихъ, желудка, показаны внутренн!е прлемы этого 
экстракта (неразведеннаго, по 5 — 10 капель, даже до чайной 
ложки на пріемъ). 

Гидрастисъ Ө (Нуйгаѕііѕ сапайепѕіѕ, Водолистъ Канадский); при 
катаррахъ слизистыхъ оболочекъ и при злокачественныхъ язвахъ; 
для примочекъ и обмываній 1 часть Ө на 10—12 частей воды; 
для мази—30 капель на столовую ложку вазелина или сперма- 
цетной мази, 

Симфитумъ Ө (Ѕутрһуѓќит, Живокость): при поврежденіяхъ 
и воспаленіяхъ костей, 1 часть Ө на 10 частей воды или 1 часть 
Ө на 8 частей мази. 

Стафизагрія Ө (Ѕ{арһ:ѕасгіа, Соколка): при глубокихъ, осо- 
бенно колотыхъ ранахъ, при опухлости или воспалени отъ уще- 
мленія или удара о тупой предметъ. При поражени костей (ко- 
стода), при гніющихъ зубахъ; 30—40 капель на стаканъ воды 
для полосканя рта, 1 чайная ложка на 1/0—1 стаканъ воды для 
примочекъ, обмываній, компрессовъ. 

Уртика Ө (Огіса игепѕ, Крапива): при ожогЪ или ошпарени, 
когда имЪется рожеподобное припуханіе безъ пузырей. Растворъ 
пополамъ съ водой для примочекъ. Уртика-мазь, 1 часть на 
8 частей спермацетной мази, при ожогахъ и ошпареняхъ, когда 
сошла верхняя кожица. 

Абротанумъ Ө (АБгоапит) при ознобленіяхъ; мазь изъ 1 
чайной ложки на унцію (2 столовыя ложки) вазелина или сала, 
для примочекъ же-—1 часть Ө на 9 частей воды. 

Кантарисъ х 2: при ожогахъ и ошпареніяхъ предупреждается 
образованіе пузырей, если, не пропустивъ времени, приложить 
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компрессъ изъ 10—15 капель Ёантарисё х 2 въ столовой ложкЪ 
воды, и по мъръ высыханія увлажнять его, не снимая. 


Каустикумъ х 2 примЪняется при ожогахъ и ошпареніяхъ, 
если первое время упущено и уже успъли образоваться пузыри, 
равно какъ и вообще въ болъе серьезномъ поврежденіи кожи 
отъ этихъ причинъ. Пропорція та же, что для Кантарисв, и тотъ 
же способъ примЪненія. 

Какъ Кантарисе, такъ и Каустикум5 можно примЪнять и 
въ видЪ мази или съ растительнымъ масломъ, въ пропорціи 
1 къ 8 или 10. 

При ознобленіяхъ примфняются тЪ же средства, что и при 
ожогахъ. 


Туя Ө (Тһија осс1дегиай$, Древо жизни): при бородавчатыхъ 
наростахъ и бородавкахъ смазывать чистой тинктурой раза два 
въ день; при полипахъ. Гуя-мазь: при застарфлыхъ язвахъ, при 
ракЪ и сухихъ лишаяхъ. 


Фитолякка Ө (РһуќоІасса десапага, Лаконоска): при воспа- 
лени горла и зЪва (особенно—при дифтеритЪ, рядомъ съ гидра- 
стисъ), при сифилитическомъ пораженіи слизистыхъ оболочекъ, 
при опуханіи железъ: грудныхъ, околоушной, съменныхъ и яичекъ; 
при раковыхъ образованяхъ. Въ видЪ растворовъ, масла или 
мази. Пропорція какъ для Гидрастисе. 


Аписъ-масло: при опухан!и железъ и при водяночныхъ оте- 
кахъ, также ревматическихъ. Аиись въ видЪ помады рекомен- 
дуется для укрЪпленія корней волосъ (какъ Арника-масло или— 
мазь) при жирной кожЪ головы, а Аписъ-спиртъ, для той же цъли 
(какъ Арника-спифтә) при нежирной кожЪ головы. 


Эвфразія Ө (ЕпрЬтаза, Очанка): при болЪзняхъ глазъ; въ 
видЪ примочекъ (5 капель на столовую ложку воды) или глаз- 
ныхъ ванночекъ (2 капли на глазную рюмочку воды), особенно 
при воспаленіи вфкъ и краснотЪ глазъ. 


Рута Ө (Киша дтауефепз): при утомленіи глазъ отъ продол- 
жительнаго напряженія, въ формЪ глазной ванночки или обмы- 
ванія глазъ, или примочками изъ 2 —3 капель на столовую 
ложку воды. Употребляется также для обмываній и примочекъ 
при пролежняхъ (40—60 капель на стаканъ воды). 

Весьма частое наружное примЪненіе имфютъ въ гомеопат!и 
слЪдующя лЪкарства: Белладонна, Бріонія, Русь, Пульсатилла, 
Аконите, Ледумз, Гвако, преимущественно въ формЪ оподель- 
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дока, но часто также въ смЪси съ растительнымъ масломъ или 
вазелиномъ, спермацетомъ и т. п. 

Показанія для наружнаго употребленія этихъ лкарствъ 
слЪдующія: 

Белладонна Ө: при воспалительныхъ, болъзненныхъ припу- 
ханіяхъ, при воспаленіяхъ железъ, при нервныхъ и мышечныхъ 
боляхъ; употребляется въ формЪ масла или мази (1 часть Ө на 
8 частей того или другого); при боли, не сопровождающейся вос- 
паленіемъ, также для втиранія въ наружные покровы; наружно 
при воспален!и внутренняго органа боле подходитъ форма 
оподельдока. Въ тинктур (Ө) Белладонна выдается изъ аптекъ 
лишь по рецепту врача. Растворъ Белладонна Ө примЪняется 
иной разъ врачами для компрессовъ (30—40 капель на полста- 
кана воды), также для втиранія, съ водкой или виннымъ спир- 
томъ, въ пропорціи 1 части на 20—30 частей того или другого, 
Назначается также въ видЪ суппозиторій (свЪчей). 

Аконитъ Ө: наружное примЪненіе свое онъ имфетъ, подобно 
белладоннЪ, при воспалительныхъ процессахъ, особенно же при 
спазматическихъ судорожныхъ страданіяхъ, также при невраль- 
гіяхъ и вообще при боляхъ, особенно—лицевыхъ; также при он$- 
мЪніяхъ въ членахъ, сопровождающихся или перемежающихся 
сильной болью; при ревматическихъ боляхъ. Пропорція, какъ для 
белладонны, т же и формы примфненя. Какъ и Белладонна, 
Аконитё въ неразведенной (Ө) тинктурЪ не выдается изъ аптекъ 
безъ рецепта врача. 

Бріонія Ө: при воспалени и боли въ груди (бронхитъ, пле- 
вритъ), при остромъ воспаленіи и боли суставовъ или мышцъ 
{ревматизмъ суставный или мышечный); при хроническомъ ревма- 
тизмЪ, когда боль усиливается отъ движенія. Пропорція: 1 часть © 
на 4 или 8 частей растительнаго масла или вазелина и т. п,, 
или водки, виннаго спирта; оподельдокъ. 

Рүсъ Ө: при пораженіи суставовъ, при боли въ нихъ, но 
безъ опуханія; въ противоположность бріоніи, боль ухудшается 
въ покоф и облегчается при движеніи; при подострыхъ и хрони- 
ческихъ ревматическихъ страданіяхъ, особенно когда они про- 
исходятъ или ухудшаются отъ сырости, отъ промоканія (тогда 
какъ боль брони или аконита происходитъ или ухудшается ско- 
ръе отъ сухого холода); при пораженіи сухожилій, связокъ, нерв- 
ныхъ сумокъ, менфе—при пораженіи мышцъ; при нЪкоторыхъ 
поверхностныхъ пораженіяхъ кожи (пузырчатыя сыпи, мокрые 
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лишаи, особенно при поясномъ лишаф, экзем%), сопровождаю- 
щихся зудомъ съ жженіемъ. Пропорція: 1 часть Ө на 8—10 ча- 
стей масла или вазелина, спермацета и т. п. или водки или 
спирта; оподельдокъ. 

Пульсатилла Ө: при ревматическихъ и подагрическихъ бо- 
ляхъ; боль переходитъ съ мЪста на мЪсто; особенно при пора- 
женіи колЪфнъ, лодыжекъ и мелкихъ суставовъ рукъ и ногъ; также 
въ свъжихъ случаяхъ воспаленія этихъ суставовъ. При пораже- 
ніяхъ венъ (рядомъ съ Гамамелисё), особенно бедреныхъ, посл 
родовъ, также при геморроидальныхъ шишкахъ и расширеніи 
сЪменного канатика; при воспаленіи яичекъ или предстательной 
железы; при боляхъ въ яичникахъ или грудныхъ железахъ; при 
ячменяхъ на вЪкахъ; при боли въ ушахъ. Пропорція: какъ для 
Брлончи; при ревматическихъ и подаграческихъ боляхъ—оподель- 
докъ или втираніе съ водкой или спиртомъ, въ другихъ слу- 
чаяхъ—масло- или маъ-иульсатилла. 

Ледумъ Ө: при невоспалительныхъ страданіяхъ суставовъ, 
особенно —мелкихъ, напримъръ—пальцевъ; при ногтоЪдЪ вслд- 
стые поврежденія, при подагрЪ. Для колотыхъ ранъ Ледумв то 
же, что Арника— для ушибленныхъ. При зудЪ отъ ужален!я ко- 
маровъ (въ Ө или болЪе крЪпкомъ раствор). Пропорція вообще 
какъ для Бріоніи. 

Гвако Ө: при жженіи и боли позвоночника у особъ, стра- 
дающихъ приливами къ головЪ (у полнокровныхъ) или къ брюш- 
нымъ органамъ (при геморроЪ); также при параличахъ конечно- 
стей апоплексическаго происхожденя. ПримЪняется преимуще- 
ственно въ формЪ оподельдока, но также съ масломъ или спир- 
томъ (Г на 10). 

Наружно примЪняются еще и другія лЪкарства при соотвЪт- 
ствующихь имъ показаніяхъ, напримЪръ: Нуксъ-вомика © (въ 
тъхъ же формахъ и пропорщяхъ, какъ Аконитъ, Беллад. и т. п.), 
особенно при геморро%, боли въ поясницЪ (какъ Гвако).—Верба- 
скумъ Ө (при нервныхъ лицевыхъ боляхъ и мигрени). --Гельзе- 
МИНЪ © (въ такихъ же случаяхъ и при параличныхъ страданіяхъ).— 
Геліантусъ Ө (при боляхъ отъ прищемленія: 1 часть на 10 частей 
воды). —Камфора Ө (при судорогахъ икръ) и для нюханія при на- 
сморкЪ.—Напсицикъ Ө (для втиранія при коликахъ въ животЪ и 
судорогахъ; втирать чистой 9).—Пинусъ Ө (съ 3—5 частями воды 
или масла втирать въ суставы ногъ при англійской болфзни).—- 
Стелларія Ө (при ревматическихъ боляхъ съ опуханіемъ и туго- 
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подвижностію суставовъ и ухудшеніемъ отъ движенія (втирать 
неразведенной Ө); при гноящихъ ранахъ (примочка 1/9 чайной 
ложки на стаканъ воды).--Тевкріүмъ Ө (при полипахъ въ носу 
смазывать неразведенной Ө посредствомъ кисточки; при хрони- 
ческомъ катаррЪ зЪва и глотки—полосканіе растворомъ 1 части 
Ө на 1/-—1 стаканъ воды). —Хамомилла Ө (1 часть на 10 частей 
растительнаго масла, для втиранія въ животъ при коликахъ у 
дьтей и во время болфзненныхъ регулъ у женщинъ). —Сульфуръ- 
спиртъ или Сульфуръ-мазь (при сухихъ лишаяхъ, при чесоткЪ).— 
Спонгія Ө (для втиранія при зобъ: 1 часть Ө на 10 частей 
спирта или мази) и др. 


ГЛАВА мі. 


О діэтф и вспомогательныхъ мърахъ при гомеопа- 
тическомъ лёчеши. 


Общія основы діэты, способствующей сохраненію или укрЪ- 
пленію здоровья въ человъкЪ, изложены въ 3-й части этой книги. 

Діэта для больныхъ указывается при отдъльныхъ болзняхъ 
во 2-й части. 

ЗдЪсь же приводятся тъ частности діэты, которыя надо 
имЪть въ виду во всякомъ случаф при пользованіи гомеопатиче- 
СКИМИ лЪкарствами, а именно—каюя пищевыя, питьевыя и вку- 
совыя вещества не допускаются во время пріемовъ гомеопатиче- 
скихъ лЪкарствъ, какія допускаются. 

Во время пользованія гомеопатическими лЪкарствами осо- 
бенно—изъ растительныхъ веществъ, какъ Б/уксё-вомика, Игна- 
ція, Аконитъ, Белладонна, Хамомилла и проч., не слъдуетъ 
пить кофе, крЪпкаго чаю, вина и крЪпкихъ напитковъ, какъ водка, 
ромъ, коньякъ. ДЪйствіе такихъ лЬкарствъ ослабляется или даже 
вовсе уничтожается отъ упомянутыхъ возбуждающихъ напитковъ. 


При употребленіи лЪкарствъ изъ землистыхъ и минеральныхъ 
веществъ, какъ Барита, Г рафить, Меркурій, Силиція, Суль- 
фуре и проч., особенно—у стариковъ, и если имЪется уже давняя 
привычка къ кофе, можно таковой разрЪшать, но такъ, чтобы 
пить его (немного и не крЪпкій) не болъе одного раза въ день 
(съ утра, а не къ вечеру), пріемы же лЪкарствъ начинать не 
ранђе 1—2 часовъ спустя послЪ того. 


р ү. 


ДъЪйствію гомеопатическихъ лЪкарствъ мЪшаетъ также, въ 
большей или меньшей степени, курене табака. Къ сожалфнію, 
привычка эта особенно трудно-одолима, и поэтому въ такихъ слу- 
чаяхъ надо воздерживаться отъ курения по крайней мЪрЪ въ те- 
чене 1/2——1 часа до и послЪ према лЪкарства, если вообще ку» 
рене не противопоказано самой болЪзнію. То же надо сказать 
объ употреблении нюхательнаго табака. 

При гомеопатическомъ лфчени надо воздерживаться отъ 
употребленія въ пищу такихъ растительныхъ веществъ, которыя 
имфютъ, между прочимъ, лЪкарственное дЪйств1е, а потому мо- 
гутъ мЪшать дЪйствію гомеопатическихъ лЪкарствъ или видоиз- 
мЪнять таковое; сюда относятся: щавель, спаржа, горчица, хрЪнъ, 
петрушка, лукъ, чеснокъ, сельдерей, рЪдька, тминъ; особенно же— 
корица, шафранъ, имбирь, перецъ, мускатный орЪхъ, ваниль, ла- 
вровишневый листъ, горькій миндаль, гвоздика и тому подобныя 
пряности. Не допускаются также разнаго рода чаи изъ ромашки, 
шалфея, бузины, мяты и т. п., также кислоты — уксусъ, лимонъ. 
Могутъ мЬшать дЪйствю гомеопатическихъ лЪкарствъ, въ виду 
малости дозъ таковыхъ, и всякаго рода духи и вообще душистыя 
вещества парфюмеріи, особенно изъ мускуса, амбра и т. п. Для 
зубного порошка употреблять всего лучше чистый мЪлъ, въ по- 
рошкЪ, безъ всякихъ пахучихъ добавленай. 

Допускаются при гомеопатическомъ лЪчени (насколько не 
противопоказаны самой болЪзн!ю). 

1) Изъ мясныхъ продуктовъ. дичь, не жирная и не жесткая 
говядина и баранина, сырая, не жирная ветчина, куры, не слиш- 
комъ молодая жареная телятина. 

2) Изъ рыбъ форель, щука, сомъ, вымоченныя сельди, сар- 
динь, карпъ. 

3) Масло, сыръ, творогъ, сметана, простокваша, вообще мо- 
лочныя кушанья. — Растительныя масла. — Яйца въ смятку или 
вообще мягко приготовленныя (яичница). — Мучнистыя кушанья, 
крупа всяго рода. 

4) Изъ растительныхъ продуктовъ. шпинатъ, стручки, зе- 
леные бобы, морковь, цвЪтная капуста, бЪлая капуста, овощныя 
и салатныя травы, огурцы; рЪдиска, картофель, сахарная свекла, 
кольраби; зернистые плоды — овесъ, маисъ, рисъ, просо (пшено), 
горохъ, чечевица, бобы, оръхи; фрукты и ягоды. 

5) Изъ напитковъ. вода въ своемъ чистомъ видВ или под- 
слащенная сахаромъ или сиропомъ, въ нЪкоторыхъ случаяхъ съ 
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прибавленемъ небольшого количества вина; легкое бЪлое пиво, 
отвары изъ яблокъ, сушенныхъ плодовъ; или изъ овсяной крупы, 
ячменя, риса; ячменный или солодовый кофе, какао; молоко, пах- 
тане; кефиръ, кумысъ, миндальное молоко, которое, однако, должно 
быть приготовлено безъ малЪйшаго добавленія горькаго миндаля, 
шоколадъ (безъ пряностей приготовленный). 

Само собою разумЪется, что во время пользованая гомеопа- 
тическими лЪкарствами не должно принимать лЪкарствъ аллопа 
тическихъ, особенно — сильно-дЪйствующихъь которыя могутъ 
свести на нуль дЪйсгвіе гомеопатическихъ лЪкарствъ; исключение 
можетъ быть сдЪлано, при настоятельной необходимости, развЪ 
лишь для какого-либо нфжнаго слабительнаго или нераздражаю- 
щаго наружнаго средства. 

Къ мЪрамъ, неумстнымъ при гомеопатическомъ лфчени, 
относятся и всякаго рода прививки. 

Минеральныя воды, какъ показываетъ опытъ, не мЪшаютъ, 
вообще говоря, дъйствю гомеопатическихъ лЪкарствъ, подобно 
тому, какъ минеральныя вещества, находящіяся въ пищевыхъ 
продуктахъ, не мъшаютъ, вообще говоря, своимъ физіологиче- 
скимъ двистнемъ динамическому дЪйствію высшихъ двленй н%- 
которыхъ изъ тъхъ же веществъ, примЪняемыхъ, какъ лъкарства, 
въ гомеопатіи, наприм кремнеземъ (Силищя), фосфорнокислая 
известь (Калькареа фосфорика), хлористый натръ (Назир. мураа- 
тик.) и проч Притомъ же почти всъ минеральныя вещества, 
входящія въ составъ минеральныхъ водъ, находятся въ послЪднихъ 
въ очень небольшихъ количествахъ, нЪкоторыя даже въ очень ма- 
лыхъ, какъ, напримъръ, въ Левико мышьякъ (4рсеникё) и же- 
лъзо (Феррум5) содержатся въ количеств, соотвЪтствующемъ 
3—4-му гомеопатическому дъленію Во всякомъ случа% при гомеопа- 
тическомъ лЪченши лишь очень ръдко представляется надобность 
прибЪгать къ систематическому лЬченію минеральными водами 

Къ вспомогательнымъ мфрамъ, могущимъ быть полезными 
и при гомеопатическомъ лЪчеши, относятся примфневя воды 
(мЬстныя и общія ванны, обмыванія, компрессы, обертываная и 
проч), въ нЪкоторыхъ случаяхъ—массажъ, гимнастика Способы 
выполнения этихъ вспомогательныхъ мЪръ подробно из 1ожены въ 
3-й части этой книги. 

Электричество въ видЪ цЪлебной мфры, въ подходящихъ 
случаяхъ можетъ также совмъщаться съ гомеопатическимъ лъче 
немъ, если только оно примЪняется въ болфе слабыхъ токахъ. 


4 


НЕ 


Прочие не-лъкарственные способы лЪченя, также свЪтолћ- 
ченіе, хирурпя, ортопедя, акушерство въ соотвЪтствующихъ слу- 
чахъ могутъ примъняться рядомъ съ гомеопатическимъ лЪченіемъ; 
болфе того, при послфднемъ тЪ способы могутъ давать даже луч- 
шпе результаты, нежели безъ такового; такъ, наприм., послћопе- 
раціонныя раны заживаютъ гораздо быстрЪе, если, вслЪдъ за сдЪ- 
ланной операціей, давать внутрь Аконить и Арника, или пере- 
ломы костей, послЪ оказанной хирургической помощи, сростаются- 
скоръе подъ вљліянемъ Силиція, Симфит. и др.; родовой и послЪ- 
родовой перодъ протекаютъ болЪе легко и благопріятно, если въ 
это время давать соотвЪтствующія гомеопатическя лЪкарства. 

Гомеопатія не безусловно и не всецло противъ хирурги, 
а утверждаетъ, что къ хирургическому вмЪшательству позволительно 
прибЪгать лишь въ тЪхъ случаяхъ, гдЪ никакой другой способъ 
лъЪченія, именно же--гомеопатія, дъйствительно не можетъ вести 
къ сохраненію больной части организма или къ сравнительно 
большему продолженію или облегченю его существованія въ тфхъ 
случаяхъ, когда и операція является лишь палліативной, а не ра- 
дикальной мЪрой. РЪшающимъ факторомъ должно всегда служить 
благо больного, а не лишь возможность произвести операцію. 

Гомеопатія, именно, противъ того какъ бы массового хи- 
рургическаго гипноза, который охватилъ въ послЪднее десяти- 
лЬтіе не только врачебный м1ръ, но и публику, особенно въ бо- 
лъзни „аппендицитъ“ (воспалене слЪфпого отростка), при кото- 
рой, по убъжденію гомеопатовъ, операція по меньшей мЪрЪ из- 
лишня въ большинствЪ случаевъ (см. 2-ю часть, болъзни ки- 
шекъ). Впрочемъ, въ новфйшее время начинаютъ раздаваться 
голоса противъ огульнаго оперированія аппендицита и изъ алло- 
патическаго лагеря. 


ЧАСТЬ ВТОРАЛ. 


Отдфльныя бопзни и ихъ лфченіе. 


Появненія къ нижесльдующей, второй, части книги, 


Вторая часть по объему самая большая въ этой книгЪ. От- 
дьльныя болфзни изложены здЪсь не въ алфавитномъ порядкЪ, а 
по опредъленной системЪ и именно: по группамъ, составленнымъ 
на основаніи ли какого либо общаго свойства, присущаго соот- 
зътствующимъ болъзнямъ („Лихорадочныя бользни“, „ЭЗиидеми- 
скія болизни“), или на основани принадлежности къ опредёлен- 
ной групиЪ органовъ („Болзни головного мозга, спинного мозга, 
нервов и души“, Болљзни пищеварительных органов, „Бо- 
лизни дыхательныхь органов“, „Болљзни сердиа и сосудовь“, 
„Болљзни мочевыхь и половыхь о рганов5“, „Болъьзни глаз и 
ушей 8), или на основати отдЪльной ткани или группы ихъ (,„Во- 
льзни кожи“ „Болюзни суставов, мышць и костей“, „Бо- 
лъзни крови и лимфы“), или по роду происхожденія („Заражене 
животными ядами“, „Глистныя болизни“ и, наконецъ, еще 2 
отдЪла („Болљзни новорожденныхь“ и „Отравленая“). 

Такой групповый характеръ размЬщеная болЪзней не только 
естественъ; онъ и весьма практиченъ по своей цфлесообразности 
и въ возможнфйшей мъръ облегчаетъ читателю находить быстро 
и вполнЪ сознательно требуемую болЪзнь. Этому способствуетъ 
еше помЪщенное въ началЪ каждаго отдЪла и под-отдЪла „со- 
держане“ въ видЪ краткаго перечня вошедшихъ въ него бол%Ъз- 
ней, помимо болЪе подробнаго содержанія съ указанемъ стра- 
ницъ, помъщеннаго въ общемъ оглавлени (въ началЪ книги) также 
въ алфавитномъ указатель (въ концЬ книги). 

“Еще о дфлешяхь лЪкарствъ, приводимыхъ въ этой части: 
дъленія при лЪкарствахъ во многихъ случаяхъ обозначены; въ 
тЬхъ же мЬстахь, ГДЪ лфкарства приводятся безъ обозначенія 
дъленій, подразумЪваются тъ именно дЪленія, которыя указаны 
на страницахъ 18—21 и еще подробнъе въ 4-й части (въ „ЛЪ- 
карствовъдЪніи“). 

Наконець, 0 дозахъ и повтореніи арівмовъ лЬкарствъ, также о 
продолжительности примфненя послЬднихъ: гдЪ во второй части та- 
ковыя не указаны, о нихъ надо справиться въ 1-й части, въ 
главЪ 3-ей и 4-0и. 


ОТДЪЛЪ ПЕРВЫЙ. 


Лихорадочныя болфзни. 


Содержане этого отдЪла: 1) Скоропреходящая инфекшонная лихорадка, 
Простудная лихорадка. 2) Тифъ: Тифозныя лихорадки. 3) Возвратная лихо- 
радка. 4) Перемежающаяся лихорадка. 5) ПослЪродовая лихорадка. Гни- 
лостная лихорадка 


Сю да относятся ТЪ болЪзни, главнымъ симптомомъ кото- 
рыхъ является болфе или мене значительное повышение темпе- 
ратуры тЪла (жаръ). При этомъ имЪется всегда учащенное дыха- 
ніе, также большее, чЪмъ обыкновенное, число ударовъ пульса 
въ минуту (ускоренная дЪятельность сердца). Жару часто пред- 
шествуетъ или его сопровождаетъ ознобъ, вмЪсто котораго иной 
разъ являются судороги, чаще всего—у дътей. ЗатЪмъ лихорадка 
сопровождается еще разстройствомъ нервной и душевной системы, 
головной болью или болью въ разныхъ мЪстахъ тьла, бредомъ, 
безсонницей; въ другихъ случаяхъ, наоборотъ, угнетеннымъ со- 
стояніемъ, спячкой; обыкновенно имЪются и разстройства въ 
обмфнЪ веществъ: ослаблене или отсутстве аппетита, жажда 
сухая кожа, ослабляющіе поты, скудное отдЪленіе мочи —темной, 
темно-коричневой или мутной, часто съ осадкомъ; разстройства 
пищевареня, обложенный языкъ, часто и сухой. 

Общепринятымъ считается взглядъ, что повышенная темпе- 
ратура тЪла, особенно въ заразныхъ болЪзняхъ, является для 
организма орудемъ борьбы противъ внфдрившихся въ него болЪзне- 
творныхъ бациллъ или всякаго рода бактерий, на которыхъ жаръ 
тфла вліяетъ пагубнымъ образомъ. 

Поэтому вредно дЪйствуютъ въ лихорадочныхъ болЪзняхъ 
сильныя противолихорадочныя или жаропонижающія средства, 
какъ, напримъръ, хининъ, антипиринъ и т. п., ибо, даваемыя въ 
обыҷныхъ, большихъ, дозахъ, они ослабляютъ организмъ (осо- 
бенно — сердце) и тъмъ уменьшаютъ способность присущей ему 
самообороны въ борьбЪ съ болЪзн1ю. 

Между тъмъ лЬчеше должно стремиться къ усиленію этой 
способности самообороны (реакши) организма; достигается же эта 
цъль вЪрнђе и быстрЪе, и безъ всякаго риска для больного, 


Пре 
те; 
зам 


Д: 2: 


только подобнодъйствующими, гомеопатическими, лЪкарствами 


(см. ч. 1, гл. 2 и 4-ю). 


Дабы судить о степени лихорадочнаго жара у больного, не- 
обходимо имЪть понятіе о нормальномъ характер дыханія, пульса 
и температуры тЪла у здороваго человЪка и слЪдить за ихъ из- 
мЪненіями у лихорадящаго больного. 


зьное Число вдыханіи (или выдыханій) въ здоровомъ и спокойномъ состоянии 
у новорожденныхъ — около 44 въ 1 минуту 
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Число пульсовыхъ ударовъ (сердечныхъ толчковъ) 


койномъ состоянии: 


5 лЪтъ . 
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Температура тла: 

нормальная , асу а огъ 37,0 до 37,50 Цельсія *) 
сверх-нормальная........ ›„ 376, 38,80 з 
приближающаяся къ лихорадочной „ 38,1 „ 38,50 "А 
средне-лихорадочная . . . . . . . , 38,6 ,, 39,00 Е 
лихорадочная . . . . . .. 2 39,1 ,, 40,00 „ 


сильно- или сверх-лихорадочная 


40,1 „и выше 


Уже 41,09 есть крайне опасная для жизни температура тЪла, которой 
Р 


сердце и 


кровь долго выдержать не могутъ, если не принять подлежащихъ 


мъръ къ ея понвиженію. 42,00 крайне рЪдко наблюдается и всегда кончается 


=} Для измБреня температуры тъла употребляется спеціально приспо- 
объ его собленвыи термометръ (гралусникъ), расчитанный по скалЪ Цельсія (а не 
Реомюра); продается во всякой аптек или аптекарскомъ магазинь Изм%ре- 
те производится такъ: болъе узкимъ (стекляннымъ) концомъ термометръ 
вставляется въ середину подмышки и удерживается прижатымъ къ груди пле- 


чемъ въ течене 8 — 10 минутъ; 


послъ сего смотрятъ, до какой цифры и 


сколькихъ дфлешй (десятыхъ частей градуса) поднялся ртутный столбикъ. 
Практичнфе употреблять термометръ максимальный, въ которомъ ртутный 
столбикъ остается на той высотЪ, на которую онъ поднялся въ подмышк%, 
а не спадаетъ тотчасъ же по вынули его оттуда, какъ въ простыхъ термо- 
метрахъ. Встряхиваншями термометра, держа болфе широкій конецъ цвумя 
пальцами, опускаютъ столбикъ до нормальной высоты. 


Б 


смертю. Еще большее, чЪмъ это, повышене наблюдается иногда какъ по- 
смертное явленіе; такъ, извъстенъ случай, гдЪ температура, измЪренная часъ 
спустя посл смерти отъ столбняка, равнялась 45,30 Ц. (проф. Вундерлихъ). 


Температура ниже 350 Ц. указываетъ на крайній упадокъ жизнедЪя- 
тельности (коллапсъ) и наблюдается лишь у умирающихь. Ниже 330 темпе- 
ратура до сихъ поръ не наблюдалась у человЪка 


БолЪзни, сопровождающіяся лихорадочнымъ состояніемъ, 
бываютъ разнаго рода: 1) лихорадки самостоятельныя, не зави- 
сящя отъ какого-либо мЪстнаго воспаленія, разстройства или 
раздраженія, и 2) лихорадки, являющіяся послЪдствіемъ такихъ 
причинъ. 

Къ первымъ, которыя приведены въ этомъ отдЪлЪ, отно- 
сятся: лихорадка скоропреходящая инфекщонная (лихорадка „про- 
студная“), лихорадки тифозныя и лихорадка перемежающаяся; 
изъ практическаго соображен!я тутъ же приведена и послфродовая 
ғнилостная лихорадка въ виду того, что лихорадочное состоян1е 
является и при ней главнымъ, преобладающимъ симптомомъ. 

Ко вторымъ относятся лихорадки, приведенныя въ другихъ 
отдЪлахъ этой части книги, а именно: лихорадка при воспаленіи 
отдъльныхъ органовъ (см. таковые), лихорадка ревматическая 
(см. „Ревматизмъ“), катарральная (см. „Инфлуэнца, гриппъ“ и бо- 
лЪзни дыхательныхъ органовъ), желчная (см. „БолЪзни печени“), 
глистная (см „Глистныя болЪзни“), сыпная (см. „Корь, скарла- 
тина, оспа“), зубная (см. „БолЪзни зубовъ у дЪтей“), изнуряю- 
щая (см. „Чахотка“). 


1. Скоропреходящая инфекціонная лихорадка. „Простудная“ лихорадка. 


Такое заболЪваніе появляется внезапно подъ видомъ общаго 
лихорадочнаго разстройства, которому трудно бываетъ найти при- 
чину, и въ короткое время проходитъ, не оставивъ послЪ себя въ 
заболъвшемъ никакихъ сколько нибудь серьезныхъ слЪдовъ. 


Оно начинается потрясающимъ ознобомъ, или же больные Призна 
жалуются нЪкоторое время на познабливаніе, общую усталость, ҳодъ бел 


апатію и: имфютъ часто — по счастію обманчивое — предчувствіе 
надвигающейся на нихъ тяжелой болъзни. У дЪтей заболваніе 
это можетъ осложниться судорогами. Температура тЪла подни- 
мается въ короткое время до 39—400 Цельсія и даже выше. При 
этомъ ускоряются пульсъ и дыханіе, появляется сильная жажда; 
отдЬленіе мочи уменьшается, аппётитъ пропадаетъ, дЪлается за- 


Разны 


лихор: 


удная 
адка. 


оба 


поръ. Языкъ покрывается толстымъ налетомъ сЪраго, желтаго 
или коричневаго цвЪта, и изо рта идетъ непріятный запахъ. Бы: 
ваютъ нерфдко отрыжка и рвота, также давлеше подъ ложечкой 
и вздупе живота. Часто присоединяется пузырчатая сыпь на 
губахъ, иногда и на другихъ частяхъ тфла, иной разъ показы- 
ваются даже разсЪянныя на животЪ пятнышки. Если при всемъ 
томъ появляется еще легкое помрачење сознаня и бредъ, 
то положене больного можетъ показаться очень серьезнымъ, 
угрожающимь. 

ДальнЪйшее течен1е, однако, уже въ скоромъ времени выяс- 
няеть характеръ болЪзни. Часто уже въ слфдующую ночь по- 
является обильная испарина, и температура тъла падаетъ до нормы 
или даже ниже нормы, больной чувствуетъ себя очень облегчен- 
нымъ; слабость, если она имЪется, проходить также скоро. Про- 
должительность болЪзни въ общемъ 12—24 часа, рьже—н%- 
сколько дней, и лишь въ исключительныхъ случаяхъ дольше 
одной недЪли. 

НЪкоторымъ людямъ свойственно несомнфнное предраспс- 
ложеніе къ подобнымъ болЪзненнымъ разстройствамъ, и имъ при- 
ходится неоднократно въ теченіе своей жизни переносить таковыя 
въ большей или меньшей степени. Въ отношени возраста надо 
сказать, что заболъваютъ такимъ образомъ чаще люди среднихъ 
лЪтъ. Причиною считаютъ обыкновенно простуду, однако далеко 
не всегда удается выяснить, когда и при какихъ обстоятельствахъ 
произошла простуда. Во всякомъ случаЪ, такого рода лихорадку 
многе считаютъ и называютъ простудной лихорадкой. Другіе при- 
водятъ, какъ причину, неумъренность въ ЪдЪ и питьЪ, тЪлесное 
и умственное переутомлеше, вліяніе чрезмЪрно-сильной жары. 

Въ пользу инфекшонности (заразности) этой болЪзни гово- 
ритъ, однако, не только общая ея картина, но и то обстоятель- 
ство, что иной разъ одновременно заболъваютъ ею, другъ за 
другомъ, нЪъсколько лицъ одной и той же семьи или одной и той 
же среды вообще. 

Діагнозъ болЪзни не представляетъ обыкновенно никакого 
затруднения. Отсутствие серьезныхъ измъненій въ отдЪльныхъ 
органахъ, а также быстрое и почти всегда благопріятное тёчене 
болЪзни служатъ достаточной гарантіей противъ смфшеня ея съ 
брюшнымъ тифомъ или съ воспаленіемъ легкихъ или мозга 
и тому подобными заболЪваніями. 
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Главнымъ и въ большинствЪ случаевъ единственнымъ до- Л 
статочнымъ средствомъ является тутъ АМконите х 8, черезъ пол- 
часа или часъ (при облегчении — черезъ 2 часа) по 5 капель въ 
полрюмкЪ воды. 

При сильной головной боли съ приливомъ крови къ голов%, 
краснотой лица, стучаніемъ въ вискахъ, бредЪ — Аконитъ по- 
перемънно съ Белладонна 3, черезъ таке же промежутки времени. 

Если появляющаяся испарина не приноситъ облегчения, если 
имЪются боли ЕЪ суставахъ и запоръ, то вмЪсто белладонны 
подходить //укс5 вомика З поперемънно съ Броня х З, черезъ 
каждые 2-— 3 часа, причемъ Аконите брать въ видЪ питья: 20 
капель въ стаканЪ воды, черезъ полчаса или часъ по глоточку. 

Другихъ мЪръ обыкновенно не требуется. СлЪдуетъ только 
впредь до выздоровления оставаться въ постели, пить теплое питье, 
пищу принимать лишь жидкую и въ небольшихъ количествахъ. 


2. Тифъ. Тифозныя лихорадки. 


ЗаболЪваню тифомъ предшествуетъ общее недомогание, ко- пПризнг 
торое продолжается нЪсколько дней, иногда — недЪль; больной ходъ бс 
чувствуетъ себя усталымъ, ноги тяжелЪютъ, аппетитъ портится, 
появляется часто тошнота, рвота, головная боль, кровотеченіе 
изъ носа, безсонница; ко всему этому присоединяется часто ознобъ. 
Затьмъ больной начинаетъ лихорадить, не въ состоянія болће дер- 
жаться на ногахъ и вынужденъ въ концЪ концовъ лечь въ постель; 
теперь аппетитъ уже совершенно отсутствуетъ, но за то поя- 
вляется сильная жажда, иной разъ и кашель. Испражненя въ 
началЪ тверды, впослЪдствіи и жидки, имъютъ видъ гороховаго от- 
вара. Иногда испражненія непроизвольны, такъ что больной ихъ 
и не чувствуетъ. — Тифозный обыкновенно крайне безпокоенъ 
и днемъ и ночью, не можеть спать и бредитъ. Или же онъ 
крайне угнетенъ, апатиченъ, безучастенъ ко всему, что около него 
происходитъ; онъ часто и совсЪмъ безъ сознания. Болфзнь, съ 
начала появленія лихорадки, продолжается З —4 недфли. Жаръ 
повышается лишь постепенно, достигая высшей степени около 
10—20 дня, и затЪмъ такъ же постепенно понижается; это по- 
степенное повышене и понижене температуры особенно харак- 
терно для тифа, и этимъ онъ главнымъ образомъ отличается отъ 
многихъ другихъ лихорадочныхъ болЪзней, напримЪръ, отъ воспа- 
леня легкихъ, гдЪ лихорадка сразу высокой степенью начи- 
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нается и сразу же, при переломЪ болъзни, обрывается (внезап- 
ное разръшеніе болЪзни обозначается словомъ кризисъ, медлен- 
ное же или постепевное—лизисъ). Возстановленіе здоровья послЪ 
тифа идетъ медленно, мало по малу возвращается аппетитъ, 
доходящій часто до степени „волчьяго“ голода. 

Причинами тифа считаютъ питьевую воду плохого качества, 
а также воздухъ, зараженный испаренями загрязненной нечи- 
стотами почвы. | 

ГлавнЪйшія органическія измЪненія при тифЪ происходятъ 
въ тонкихъ кишкахъ, слизистая оболочка которыхъ набухаетъ и 
въ отдьльныхъ ограниченныхъ мЪстахъ изъязвляется, первона- 
чально покрываясь какъ бы бляшками. Къ началу 3-й недЪли 
болЪзни язвы зарубцовываются, и тифозный процессъ начинаетъ 
проходить. Случается однако, что такая язва даетъ кровотеченія, 
а иногда даже прободается: въ послфднемъ случаЪ воздухъ и 
каловыя массы попадають въ полость брюшины, что почти всегда 
кончается смертью больного. 

Различаютъ нсколько видовъ тифа: брюшной, сыпной, 
мозговой, возвратный, равно какъ тифообразныя (тифоидныя) со- 
стоянія при другихъ болЪзняхъ. Однако лЪчене всЪхъ тифовъ 
одинаковое въ томъ смысл%, что лЪченію подлежитъ тифъ (отъ 
греческаго слова ѓурйоѕ, чтб значить оглушеніе, одуреніе) не какъ 
опредъленная болЪзнь, а какъ вообще болЪзненное состояніе, 
имфющееся въ каждомъ данномъ случаЪ и выражающееся сово- 
купностю наблюдаемыхъ у больного симптомовъ, внЪшнихъ и 
внутреннихъ (объективныхъ и субъективныхъ). Только при воз- 
вратномъ тифЪ надо еще слЪдовать указаніиямъ, приведеннымъ 
при перемежающейся лихорадкЪ (см. ниже). Воздъйствіе же на 
предполагаемыя причинныя бациллы или бактеріи тифозныя все 
еще остается пока лишь въ предълахъ благихъ мечтаній. 

Заразительность тифа общеизвЪстна, и заражене происхо- 
дитъ главнымъ образомъ черезъ посредство испражненій; поэтому 
каждое испражненіе больного надо обливать кипяткомъ (или 
дезинфекціонными веществами) *), и всего лучше закапывать по 
возможности въ землю. 

Гомеопатическое лЪчене даетъ при этой болЪзни очень 
благопріятные результаты: болЪзнь протекаетъ слабъе и скор%е, 


*) Надежнымъ и вмЪстЪ съ тъмъ дешевымъ дезинфекшоннымъ сред- 
ствомъ является известковое молоко, приготовляемое изъ свъже-гашенной из- 
вести и прибавляемое въ небольшихъ количествахъ къ изверженямъ больного. 
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чЪмъ при всякомъ другомъ лченіи; особенно укорачивается 
реконвалесцентный періодъ, т.е. послЪ окончившейся болЪзни силы 
больного быстро возстановляются. 


Въ первые дни болзни главными л%Ъкарствами являются: 
Аконите х 3, въ видЪ питья, и Брошя х3 и Баитизая 1 черезъ 
1—2 ч. поперемънно. При преобладающихъ мозговыхъ явленіяхъ 
— Белладона х 8, (вмъсто Бріоніи). Въ дальңъйшемъ течении бо- 
лЬзни, и въ случаяхъ боле тяжелыхъ, всего чаще требуются: 
Русь х З, Фосфори ацид. х З и Арсеникь 3, черезъ 1 ч. или 
2 ч. поочереди. При особенно тяжеломъ теченіи болъзни — Карбо 
вегетабилисе 3 и Фосфоф х 3; показанія для Карбо: лихорадочный 
жаръ, малый, слабый, замедленный или, наоборотъ, быстрый не- 
исчислимый пульсъ, крайняя слабость, особенно при холодной 
кож, покрытой липкимъ пбтомъ, синева лица, спячка, кровоте- 
ченія и кровоподтеки, жидкія вонючія испражненія со вздутіемъ 
живота, часто непроизвольныя, словомъ — картина какъ бы уга- 
сающей жизни; характерные же для Фосфора симптомы при 
тифЪ суть слъдующіе: большой упадокъ силъ съ жаромъ, при- 
ливы, малый пульсъ, разстройства дыхания при преобладающемъ 
пораженіи легкихъ (легочный тифъ) съ угрожающимъ ларали- 
чемъ ихъ. 

Во время выздоравливанія полезно давать Хинах? по- 
перемЪнно съ Оульфурь х 3, по 2 према въ день того и другого. 

Въ отдфльныхъ случаяхъ, какъ промежуточныя или вставоч- 
ныя средства, могутъ понадобиться при тифЪ нижеслЪдующія, 
если соотвЪтствующіе симптомы выражены въ сильной степени: 

Меркур. солюбились 3: сильныя боли въ правой сторонЪ 
живота, въ первомъ перюдЪ образованія язвъ въ кишкахъ; зелено- 
ватыя или кровянистыя испражненія, жестокій жаръ, приливы 
крови, поты безъ всякаго облегчения. 

Камфора Рубини 1: сильный бредъ съ потерей сознанія, 
липкій потъ и холодная кожа при жарЪ въ голов, обильные 
ослабляющіе поты. 

Гіосціамусь 3: буйный бредъ съ видЪніями, нервное воз- 
бужденіе съ безсонницей или же полная притупленность сознанія, 
сверкающіе глаза, налитые кровью лицо и глаза. 

Мосхус х 8: угрожающій параличъ мозга съ судорогами. 

Страмоній 3: бредъ съ сильнымъ возбужденіемъ и ме- 
таніемъ въ разныя стороны и какъ бы придурковатыми жестами. 
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Пинкъ 8: угрожающий параличъ мозга съ крайнимъ нерв- 
нымъ истощеніемъ, спячка, потеря сознанія, расширенные зрачки, 
холодныя конечности. 

Тартарь эметикз 3: угрожающій параличъ легкихъ, обиль- 
ные хрипы въ груди, сильная одышка, сонливость. 

При тифЪ образуются часто пролежни. Пока имЪфется только 
краснота кожи, втирать 1 или 2 раза въ день Арника ©; когда 
же кожа уже изъязвилась, прикладывать на полотнЪ растворъ изъ 
1 чайной ложечки Арника © или Календула © въ стаканЪ воды; 
если этого недостаточно, то прикладывать мазь изъ 10 капель 
одного изъ этихъ средствъ въ столовой ложкЪ жира (кольдкрема 
или спермацетной мази). Полезна также мазь изъ /‘идрастись Ө 
или Гамамелиесв Ө (1 ч. на 30 чч. жира). Внутрь при пролежняхъ 
показаны: Арсен. 3, ћарбо 8, Хина х 8. 

Зозы, побторехія лёкарстбвъ и продолжительность 
примёхенія ихь см. гл. З и 4. 

помога- Чистый воздухъ въ комнатЪ больного, не слишкомъ теплый 

Е боле 15—16 градусовъ по Реомюру), опрятность бЪлья и 

ре "РИ постели и вообще соблюденіе наивозможной чистоты въ уходЪ за 

5 больнымъ, доставленме ему наибольшаго спокойствія, душевнаго и 
тЬлеснаго, и соотвЪтствующая дэта—всЪ эти условія очень важны 
для благопріятнаго теченія болЪзни. 

Что касается діты, то прежде всего надо быть крайне осто- 
рожнымъ въ кормлеши больного и не забывать, что въ кишеч- 
никЪ имфются тифозныя язвы. Давать можно слизистые отвары 
изъ риса, ячменной и овсяной крупы, куриный бульонъ, затЪмъ 
молоко, также жидкую манную и рисовую кашку, особенно когда 
жаръ уменьшился, а больной чувствуетъ себя очень слабымъ; 
также въ перюдЪ выздоравливан!я.—_Во время болЪзни не должно 
давать хлЪба, мяса, сыра. Запрещаются всЪ возбуждающе на- 
питки, напр., кофе, крЪпкій чай, кръпкія вина. При большой 
слабости и упадкЪ сердечной дЬятельности показаны небольшія 
количества вина, разведеннаго водою или чаемъ, 1—2 столов. 
ложки на стаканъ, или коньяка въ молокЪ (1 чайн. ложку на 
стаканъ); того или другого попивать по глоточку время отъ вре- 
мени. Если же отъ этихъ напитковъ замЪчается ухудшеніе въ 
состояніи больного, то надо ихъ прекратить, ограничиваясь лишь 
соотвЪтствующими лЪкарствами. 

ан. воды ПримЪненіе воды при тифЪ, въ видЪ компрессовъ, оберты- 
м тиф. ваній и ваннъ, является весьма полезнымъ вспомогательнымъ 
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средствомъ, особенно въ ТЬхъ случаяхъ, въ которыхъ темпера- 
тура больного превышаетъ 399. 

Простьйшее примЪнен!е воды, въ видЪ вытиранія всего тЪла 
влажнымъ полотенцемъ 1—2 раза въ день, полезно при тифЪ 
уже въ интересахъ чистоты и опрятности, но оно до нфкоторой 
степени и понижаетъ температуру тЪла. Въ большей мЪрЪ противъ 
жара въ ТЪлЪ дЪйствують компрессы на животъ, смЪняемые 
черезь каждые 1—2 часа, также холодныя примочки на лобъ, 
смъняемыя черезъ каждыя 10—15 минутъ. Этими примЪненіями 
можно ограничиваться при температурЪ 39° до 39,30 по Реом. 
При болфе высокой температур%, до 39,8 —400, двлаютъ оберты- 
ване туловища на полчаса или часъ, 1—3 раза въ день по 
МЪрЪ надобности. 

Для обертыванія у лихорадящихъ больныхъ употребляютъ 
обыкновенно воду 18-градусную. Продолжительность обертыван!я— 
полчаса. Посл того слЬдуетъ обмываніе или обливаніе такой же 
водой или, въ подходящемъ случаЪ, полуванна 22-—250 Р., продол- 
жительностію 5 минутъ. 

Изъ обертываній наиболЪе дЪйствительны общія У дътей 
примъняютъ обыкновенно обертыване съ ногъ до подмышекъ 
(ножно-подмышковое). Если при этомъ примъненіи ноги не согрЪ- 
ваются, то надо обложить ихъ горячими бутылками или же, по 
снятіи обертывания, согрЪть ихъ нагрЪтыми платками, бутылками 
и т. п. Простыня для обертыванія должна быть сложена 4—6- 
слойно, именно та часть, которая обнимаетъ туловище, ноги же 
могутъ быть обернуты однослойно. 

О томъ, какъ производить эти примЪненія у постели боль- 
ного, см. часть 3-ю, отд. П. 

Если температура держится утромъ и вечеромъ на этихъ 
высотахъ, если она, тъмъ болЪе, выше 40%, то лучше дълать 
больному полуванну, причемъ вода берется боле теплая (27—28°) 
для больныхь слабаго тЪлосложенія, для дЪътей и стариковъ, и 
боле прохладная (20—180) для больныхъ болфе крЪпкаго тЪпосло- 
женя, возраста 20—40 лЬтъ. Продолжительность сидфня въ 
ванн 5—10 минутъ. 

Вообще говоря, температура полуванны должна быть отъ 
220 до 250 Р., продолжительность 5—10 минутъ. Если посл 
ванны поставленный больному термометръ укажетъ недостаточное 
спаден!е жара, надо у сильнолихорадящихъ больныхъ слЪдующую 
полуванну (22— 25° Р.) охладить, путемъ доливанія (при сидЪніи 
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больного въ ваннЪ) холодной воды, до температуры 180 Р. и, въ 
случаф надобности, подольше держать его въ ваннЪф. Помощью 
обливаній тЪла водой, при сидЬніи больного въ полуванн%, значи- 
тельно уменьшается его температура; при этомъ дЪйствуетъ 
также температура окружающаго воздуха (149 Р.), которая гораздо 
ниже температуры лихорадящаго больного. Пониженшю жара спо- 
собствуетъ также растираніе тЪла, привлекающее кровь къ кожЪ 
и тъмъ дълающее возможнымъ еще большее охолождение ея воз- 
духомъ. ПослЪ полуванны дфлается общее обливаше тфла водою 
градуса на 4 холоднЪе, чЪмъ вода полуванны. Изъ жаропони- 
жающихъ средствъ полуванна считается самымъ важнымъ по 
быстротЪ и благотворности дЪйствія. 

1 противъ Для предупрежденія образования пролежней надо заботиться 

жней. о томъ. чтобы постель была гладкая безъ складокъ; больного 
надо, кромЪ гого, часто поворачивать, то на одинъ, то на другой 
бокъ, равно какъ подкладывать воздушную или водою наполнен- 
ную гуттаперчевую подушку-кругъ, т е съ круглымъ отверстіемъ 
посредин%; за неимніемъ такой подушки-круга можно свернуть 
и скрутить въ вид круга какую-либо матерію или соорудить ее 
изъ соотвЪтствующаго чехла, набитаго овсяной высЪвкой и т. п. 


3. Возвратный тифъ 


встрЪчается преимущественно въ болотистыхъ мЪстахъ, какъ и 
перемежающаяся лихорадка. Первый приступъ продолжается 
5—11 дней, и послЪ него слЪдуеть безлихорадочный перюдъ, 
лродолжающійся дней 14, и является новый взрывъ болЪзни, 
длящійся 48 часовъ. Температура тъла достигаетъ самыхъ высо- 
кихъ степеней, до 41,2 градусовъ, а въ этомъ заключается ея 
громадная для жизни опасность. Какъ при перемежающейся лихо- 
радкЪ, такъ и тутъ, большия дозы хинина не даютъ ожидаемаго 
отъ нихъ результата 

Л№Ъченіе то же, что при перемежающейся лихорадкЪ (см, ниже). 


4. Перемежающаяся лихорадка. Малярія. 


Эта болЪзнь не передается съ одного человЪка на другого, 
но все же проявляется въ видЪ постоянной эпидеміи (эндемпи), 
именно лЪтомъ, въ болотистыхъ мЪстахъ, при чемъ заболЪваютъ 
этою болъзню преимущественно ТЪ, кто уже разъ перенесъ ее, 
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равно какъ вновь прибывше и вообще обладаюние слабымъ 
здоровьемъ.-- Картина болъзни при малярли не всегда одинаковая: 


1) Обыкновенная малярія. Характеристичныя ея проявления — 
болъе или мене сильный ознобъ, посл котораго слфдуетъ жаръ 
и затъмъ потъ; при этомъ имфются боли головы, позывы на 
рвоту, общая усталость и боль въ членахъ. Послъ приступа, 
продолжавшагося нЪсколько часовъ, больной чувствуетъ себя 
здоровымъ, пока не наступитъ черезъ день или два новый при- 
ступъ (двух-или трехдневный типъ маляри, но лихорадка бы- 
ваеть, иногда, и каждый день—однодневный типъ--или черезъ 
три дня въ 4-й-—четырехдневный типъ). Очень рЪдко случается, 
чтобы лихорадка повторялась 2 раза въ сутки. 


2) Скрытая малярія. Ознобъ, жаръ и потъ отступаютъ на 
задній планъ, а вмЪсто нихъ выступаютъ больше невралгическія 
оли, особенно—въ нервахъ лица, менфе часто-—въ нервахъ ниж- 
нихъ или верхнихъ конечностей или желудка (въ послЪднемъ 
случаъ имфются, кромЪ болей, еще отрыжка и рвота). 


3) Возвратная малярія Лихорадочные припадки не имфють 
ръзкихъ перерывовъ, и въ промежуточное время особенно пре- 
обладаютъ желудочныя разстройства. 


4) Злокачественная малярія. ВсЪ симптомы проявляются въ 
сильнъйшей степени, продолжаются долго и вслфдстве этого 
угрожаютъ опасностью жизни. 


5) Малярійная кахексля. БолЪзнь сопровождается исхуданіемъ 
ТЬла и истощеніемъ силъ, вслЪдствіе упадка пищеваренія; моча 
отдвляется въ меньшемъ количеств и содержитъ бЪлокъ; 
мало-по-малу развиваются отеки, впослЪдств!и— и общая водянка. 
При всЪхъ формахъ маляри селезенка увеличена. 


Во всЪъхъ случаяхъ маляри аллопатія примЪняетъ, главнымъ 
образомъ, хининъ въ большихъ дозахъ, которыя въ острыхъ, 
свЬжихъ случаяхъ этой болЪзни дЪйствуютъ часто быстр%е, 
чЪмъ малыя, гомеопатическія дозы, предупреждая повтореніе 
припадковъ; но во многихъ случаяхъ хининъ этого дЪйствія не 
производитъ, притомъ же онъ часто, заглушая въ организм острый 
процессъ болЪзни, дЪлаетъ ее скрытой и ведетъ къ развитю 
малярійной кахекси. Поэтому въ свфжихъ случаяхъ цфлесооб- 
разне давать хининъ въ малыхъ дозахъ, напримфръ-— въ пер- 
вомъ десятичномъ растираніи (х 1) на кончикЪ перочиннаго ножа 
черезъ каждые 2 часа въ промежуточное между приступами время. 


Разныє 
малғ , 


Лъче 
маля 
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Симптомы, указывающіе на Хининз, суть слъдующіе: сильно 
увеличенная селезенка; большая слабость; больной съ трудомъ 
оправляется даже при хорошемъ аппетит; ознобъ сильный, че- 
редуясь иной разъ съ жаромъ; жажда является лишь во время 
жара или во время потЪнія; ознобъ сопровождается сердцебіеніемъ; 
во время приступа головная боль, страхъ, тоска, иной разъ вол- 
чій голодъ, Приступы не отличаются правильностію, типичностию, 
но потъ во всЪхъ случаяхъ преобладаетъ. 

Кром% того полезно давать во время жара питье изъ раствора 
Гельземинь х 8 (20—30 капель въ стаканЪ воды), во время 
потЪнія——Ацид. фосфорик. х3, во время озноба — Вератђфумә 
альб. 1, въ такихъ же растворахъ. 

Въ случаяхъ маляріи, не уступающихъ хинину, особенно 
когда онъ употреблялся уже долго и въ большихъ дозахъ, пока- 
заны другія средства, чаще всего, — Арсеникь, Инпекакуана, Брг- 
онія, Натр. муматик, Нуксь вомика и другія. 

Ниекакуана х 3. Въ болъе легкихъ случаяхъ, и въ не- 
давнихъ, въ которыхъ разстройства чувствуются больнымъ, хотя 
наружно мало выражены. Приступы не сильны, часто поражая 
лишь отдФльныя части тЪла. Ознобъ преобладаетъ. Жажда во 
время жара. Обложенный языкъ, ощущене полноты въ желудк%, 
тошнота, рвота, поносъ. ОтЪснене въ груди, одышка, судорожный 
кащель съ трудно-отхаркиваемой мокротой, 

Тартар. эметик. х3. Симптомы какъ при Ипек., но бо- 
лъе сильно выражены, и притомъ еще жестокая головная боль, 
также сонливое состояніе. 

‚ Арсеникь 9: особенно въ одно -и четырехдневной лихо- 
радкЪ; приступы очень продолжительны и сильны; промежуточное 
время не свободно отъ разстройствъ всевозможнаго рода: жаръ 
тЪла при ощущеніи озноба, сильное сердцебіеніе во время жара 
и посл него; тоска, безпокойство, приливы къ головЪ, беніе во 
всъхъ сосудахъ. СтЪсненіе въ груди, упадокъ силъ, водяночные 
отеки, особенно ногъ и живота. Сильное увеличеніе печени и се- 
лезенки. Исхуданіе, изъязвленіе угловъ рта, горечь во рту, тош- 
нота, вонючія жидкія испражненія,` неутолимая жажда. Восковид- 
ный или землистый цвЪтъ лица, кровоподтеки, просовидная сыпь, 
наклонность къ образованію пролежней. 

Броня х 83: при одновременномъ пораженіи грудныхъ и 
пищеварительныхъ органовъ, особенно въ случаяхъ болЪфе желч- 
ныхъ. Запоръ перемежается съ поносомъ. Селезенка не сильно 
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увеличена. Ознобъ и жаръ не продолжительны и не сильны, потъ 
длительный; во время озноба сильная жажда. Сильный сухой ка- 
щель во время озноба съ давленіемъ и колотьемъ въ груди, въ 
бокахъ. Горькій вкусъ во рту, отрыжка; запоръ—одинъ или 
вперемежку съ поносомъ, давленіе въ головЪ, головокружен!е. 

Нат}. мурѓіатик. 3. Въ давнихъ случаяхъ съ разстройствами 
пищеваренія; чувствительность подъ ложечкой и желтый, земли- 
стый цвЪтъ кожи; изъязвленность угловъ рта; боли въ костяхъ: 
головная боль, боль въ спинЪ; большая слабость, запоръ; горькій 
вкусъ во рту; сухость языка, отсутствіе аппетита. Во время при- 
ступа ознобъ преобладаетъ, съ зЪвотой, затрудненнымъ дыханіемъ, 
сонливостью; въ обоихъ же пер1одахъ—жажда. 

Нукс5 вомика 8. Ознобъ менфе рЪзко выраженъ, чфмъ при 
ИпекакуанЪ, но болъе длителенъ и смЪняется часто жаромъ или 
ощущается на ощупь при горячей кожЪ; поэтому и во время 
жара больной требуеть потеплфе укрывать себя. Преобладаютъ 
симптомы разстройства желудка, печени, кишечника, не прекра- 
щающеся и во время промежуточное между приступами. Запоръ, 
геморройное состояне, явленія раздражения спинного мозга: по- 
дергиванія мышцъ, дрожаніе, боли поясницы, чувствительность 
позвоночнаго хребта при надавливаніи; ощущеніе онЪмЪнія въ 
членахъ. 

Капсикуме 5. Ознобъ и жажда преобладаютъ; болЪзненныя 
натуги на испражненіе, гемморроидальное состояніе; поносъ со 
слизистыми и жгучими испражненіями; еще симптомы, подобные 
ИпекакуанЪ. 

Пульсатилла 8. Особенно для женщинъ, отличающихся 
нервностью, плаксивостью, малыми регулами или запаздываніемъ 
послъднихъ. Желудочно-кишечныя разстройства разнаго рода. 
Приступы преимущественно по вечерамъ и ночью. Ознобъ больше 
внутренній, чфмъ наружно видимый; отсутствие жажды; обильная 
моча. Ум%ренность всЪхъ симптомовъ. 

При маляр!и могутъ быть показаны еще слЪдующія лЪкар- 
ства при наличности соотвЪтствующихъ симптомовъ: 

Русё. Ознобъ одновременно съ внутреннимъ жаромъ и от- 
сутстйемъ жажды; потъ всего тЪла, за исключешемъ лица; пузыр- 
чатая сыпь, особенно на губахъ; сухой, мучительный кашель. 

Игнація. Жажда во время озноба; ознобъ отъ искусствен- 
наго согрЪванія облегчается (въ отличіе отъ Нуксъ вом.. при ко- 
торомъ такое согрЪваніе не облегчаетъ). 


омога- 


Сульфур. Для усилешя дЪйствія правильно противъ озноба 
подобранныхъ, но недостаточно скоро дЪйствующихъ лЪкарствъ 
Подходитъ особенно для маляри типа не такъ перемежающагося, 
какъ возвратнаго, и для малярійной невральми (подобно ХинЪ и 
Арсенику) 

Баитизая. При маляри тифознаго характера 

.Лахезисә. Лихорадка сопровождается жгучимъ колотьемъ, 
стЬсненіемъ въ груди и сердцъ; во время озноба, являющагося 
вскорЪ послЪ полудня, больной укутывается въ одфяло не такъ 
для согрЪванія, какъ для успокоен:я себя (то же наблюдается 
при Гельземин%), при явленіяхъ слабости и холода, также послЪ 
злоупотребленія хининомъ. 

Карбо вегетабилисъ. Олсутствіе жажды во время лихорадки, 
большая слабость отъ болЪзни и отъ злоупотребления хининомъ 
Холодное дыхане и холодныя конечности, даже при согрЬваніи 
въ постели. Вздуте живота газами. 

Менантес. Также при большой слабости съ преоблада- 
немъ озноба, какъ при Карбо. 

При состояніяхъ слабости съ похолодЪніемъ тЪла подходятъ 
еще Ламфора, Ацид. гидроцган., Оекале, Лахнантесъ, Лико- 
подій, Дигиталисв, Геллебор., Госшам., Купрумъ, послъднія 
три лЪкарства—при судорожныхъ явленіяхъ, сопровождающихъ 
состояніе слабости и явленія холода (см. ч. 4-ю) 

Апис подобно Лахезису, но отличается отъ послфдняго 
тъмъ, что согрЪван!е ухудшаетъ, а не облегчаетъ, и давленіе въ 
груди гораздо сильнЪе; жажда во время, а не раньше озноба; 
пузырчатыя высыпи. 

Противъ хроническихъ формъ малярши рекомендуются еще 
Аранеа, Цедрумъ, Эвиатори и Эвкалипт (см. ч. 4-ю). 

Лучшее средство уберечь себя отъ заболЪваня маляр1ей-— 


зя ифры оставить мЪстность, гдЪ она эндемична; если же это невозможно, 
"аларіи то выбрать по крайней мЪрЪ наиболЪе высокія мЪстоположен!я 


для житья, не спать на открытомъ воздух, беречься простуды и 
погрЪшностеи въ дэтЪ Страдающіе уже ‘малярей должны въ 
свободное отъ припадковъ время принимать ежедневно паровую 
ванну, таковая полезна и во время припадка (при ознобЪ). Въ 
послЪднемъ случаЪ можно сдЪлать, вмЪсто ванны, теплое (30° Р) 
обтиране или теплую ванну для укороченмя продолжительности 
припадка. Во время жара—полуванна (22--259 Р.), втечение 10 
минутъ, съ понижешемъ температуры воды путемъ доливаній до 
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18° Р. ПослЪ ванны общее обертыване на 2 -3 часа для уско: 
ренія наступленія пота.— Д:эта: избЪгать особенно сырыхъ фрук- 
товъ и молока, также сырой воды; во время озноба—теплое питье 
{рекомендуется настой липоваго цвъта), во время жара-—прохла- 
дительные напитки, слизистые отвары и вареные фрукты (ком- 
поты). Слабымъ можно давать понемногу разведеннаго горячаго 
вина (1 часть на 8 частей воды) 


О дщія прабила діэты при лихорадочныхь долёзняхь. 


Пища должна быть больше жидкая. Негустые отвары изъ 
крупы (овсяной, ячменной, рисовой и т. п.) теплые, особенно при 
боли въ животЪ, поносЪ. Теплое питье часто лучше утоляетъ 
жажду у лихорадочныхъ больныхъ, нежели холодное питье или 
глотаніе льда Для питья—-молоко, цъльное или, еще лучше, раз- 
бавленное отварной водой. КрЪпкихъ напитковъ вообще не да- 
вать; только слабымъ больнымъ разрфшается виноградное вино, 
разбавленное водою (1—2 столовыя ложки на стаканъ воды). 
Или коньякъ (1 чайная ложка на стаканъ воды). Кофе и кръп- 
каго чаю не давать. Слабый настой чая, также ячменный или 
солодовый кофе разръшаются, можно пить и негустой отваръ- 
какао. Очень утоляетъ жажду и освЪжаетъ вообще яблочный 
чай, для приготовления котораго обливаютъ кипяткомъ нЪ%- 
сколько кусочковъ разрЪзаннаго яблока (съ кожицей) и даюлъ 
настаиваться, пока остынетъ, въ остывшемъ же видф и пить. 
КромЪ яблока можно прибавить въ это питье пару хорошо про- 
жаренныхъ и истолченныхъ сухарей. Также цфлесообразна хлЬб- 
ная вода прожаренныя корки чернаго или бЪлаго хлЪба (бЪлаго— 
особенно при разстройствахъ пищеваренія) обливаются кипяткомъ 
и остужаются. ИзбЪгать сладкихъ напитковъ (изъ фруктовыхъ 
соковъ и т. п.), которые только усиливаютъ жажду. Можно да- 
вать и простую отварную воду. Допускаются и фруктовыя воды. 
если онь прятны больному. А 

Выздоравливающимъ даютъ молоко, молочныя кашки, про- 
стоквашу, бульонъ, уху изъ свЪжихъ рыбъ, яйца въ смятку, ки- 
сель, легке пуддинги и т. п.; вообще давать пищу въ очень умЪ- 
ренныхъ за разъ количествахъ, отнюдь не до чрезмърнаго насы- 
щенія, хотя и часто, часа черезъ 2—3 понемногу. 


ичинЫ. 
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Въ этоть же отдълъ цфлесообразно включить еще и послЪ- 
родовую гнилостную лихорадку, въ виду преобладающаго и при 
этой болЪзни пихорадочнаго состояния. 


5. Посл5родовая гнилостная лихорадка. 


ПослЪродовая гнилостная лихорадка (горячка) очень опас- 
ная болЪзнь, и о самопощи при ней можетъ идти рЪчь развЪ 
лишь какъ о первой помощи до прибытя врача. БолЪзнь эта 
происходитъ отъ попаданя заразныхъ (инфекціонныхъ) веществъ 
извнЪ-— чаще всего черезъ руки (инструменты) окружающихъ ро- 
дильницу лицъ-—въ матку, внутренняя поверхность которой пред- 
ставляетъ собою по окончани родовъ сплошную рану. Возможно 
однако и самозаражен1е, если послЪ родовъ въ маткЪ застряли 
и подверглись гніенію остатки послЪда. СлЪфдстыемъ зараженія 
является во всякомъ случаЪ воспалене матки и покрывающей 
ее брюшины. 


БолЪфзнь начинается потрясающимъ ознобомъ съ посл®ду- 
ющимъ сильнымъ жаромъ и зависящими отъ послфдняго явле- 
нями (нестерпимая жажда, бредъ и проч., сухость губъ и языка, 
иногда сухая кожа, чаще обильный, необлегчающій потъ). Въ 
дальнфйшемъ теченіи, часто очень скоро, или уже съ самаго 
начала, развиваются признаки общаго воспаленя брюшины: 
боль, вздуте живота газами (метеоризмъ), рвота, слабый ус- 
коренный пульсъ, крайній упадокъ силъ; или же изъ этихъ 
явленій имфются лишь слабый ускоренный пульсъ и упадокъ 
силъ, т. е. признаки ослабления (начинающагося паралича) 
сердца. Въ томъ и другомъ случаЪ крайне рЪдко удается спасти 
больную отъ смерти, такъ какъ болъзнь заключается въ общемъ 
и глубокомъ заражени крови и всего организма. 


МЪры предупрежденія болъзни: соблюденіе крайней чистоты 


Гость спеці- передъ родами, во время и посл родовъ, а также правильное 
ъной врачеб- „елене послднихъ (врачемъ или акушеркой). 


ой помощи. 


Лъченіе. 


На одно лишь внутреннее лЪченіе нельзя полагаться при 
столь серьезной болЪзни; необходимо принять всЪ мЪры для по- 
лученія спеціальной врачебной помощи. 

Изъ гомеопатическихъ лЪкарствъ показана Белладонна х 3 
қакъ питье (30 капель на стаканъ воды), черезъ полчаса или 
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часъ по глотку. КромЪ того, при боляхъ въ животЬ, Аамомилла < 3 
поперемфнно (черезъ 1—2 часа) съ Браошя « 5. 

Черезъ день, если не замътно улучшения, особенно при не- 
облегчающихъ потахъ, Меркурій корроз. х З, поперемфяно съ 
Секале х 1. 

При сильной боли и вздутіи живота, въ промежуткахъ между 
прочими премами лЪкарствъ. Ларбо вегетабились 3, при запор 
поперемфнно съ Нуксь вомика 3. 

При усиленіи нервныхъ и гнилостныхъ симптомовъ (бредъ 
упадокъ силъ, безсонница, сухость языка, малый пульсъ), примЪ- 
няются средства, указанныя при тифЪ, особенно Русь х 2, Арсеникь д, 
Фосфоръ З или Фосфори ацид. х 3, черезъ часъ поочереди. 

Поворотъ къ выздоровленію даетъ себя знать черезъ облег- 
чающую испарину, влажность языка и появленіе послЪродовыхъ 
очищеній, тогда какъ плохой исходъ предвЪщается появленемъ 
просовидной сыпи на тЪл%. 

При счастливомъ исходЪ можетъ наступить сразу полное 
выздоровленіе, или же выздоровление можетъ затянуться на болъе 
или менфе долгое время изъ-за ограничившагося воспалительнаго 
процесса въ живот (выпотъ—экссудать—нарывъ); въ такихъ 
случаяхъ, для разсасыванія, рекомендуется /‘спарз сульфуфисв З и 
Апись х З (черезъ 2—3 часа поперемнно втечеше 2-—3 недЪль, 
послЪ чего могутъ еще понадобиться /од., Кали ѓодат., Калькареа 
карбон. Сетя, Сульфурь и др. 

Частыя, 2—6 разъ въ день, влагалищныя промывания (22— 
25 Р.) растворомъ Календула Ө, изъ столовой ложки на 3—4 
стакана отварной воды. Противъ жара общія обертыванія, 2—3 
раза въ день, 4—8-слойныя, изъ 15—18-градусной воды, каждый 
разъ на полъ-часа; противъ болеи въ животъ —набрюшный согрЪ- 
вающій компрессъ на ночь. Таке-же компрессы, смЪняемые каждые 
1—2 часа, при сильной головной боли и бредЪ; также обертывания 
нижнихъ конечностей, небольшие прохладные клистиры, прохладные 
компрессы на голову, часто смфняемые. Діэта: см. стр. 67. 


ОТЛЬЛЪ ВТОРОЙ. 
Эпидемическія болЪзни, 


Содержаве этого отдфла: Корь (и Краснуха), Скарлатина, Оспа натуральная 
Оспа вЪтряная, Дифтеритъ, Холера азіатская, Холерина, Дизентерія, Чума. 


1. Корь. 


наки и Во время эпидемии кори можно ожидать развитія ея у ре. 

болфзни. бенка, если онъ становится вялымъ, невеселымъ, по вечерамъ 
лихорадитъ, покашливаетъ, имЪфетъ насморкъ съ слезотеченіемъ 
и свЪтобоязнию и сильнымъ чихащемъ. Все это предвЪстники вЪроят- 
наго обнаруженія, дня черезъ 3—4, коревой сыпи. ПослЪдняя начи- 
нается на лицЪ въ видЪ красныхъ неправильной формы пятенъ. Сыпь 
держится 3—4 дня, и болЪзнь заканчивается отрубевиднымъ ше- 
лушеніемъ кожи, которое продолжается дней семь. Въ періодЪ 
высыпанія температура значительно повышается. Въ громадномъ 
большинствВ случаевъ, однако, болЪзнь оканчивается выздоровле- 
немъ, хотя часто неполнымъ, что большей частію зависитъ отъ 
ненадлежащаго лЪченія или неправильнаго ухода. Довольно часто 
также бываютъ при кори болфе или мене серьезныя и даже 
опасныя для жизни осложненія, какъ, наприм., крупъ, воспаленіе 
легкихъ, мозга и проч. Наконецъ возможны и послЪдовательныя 
послЪ кори болЪзни, всего чаще непрекращающійся съ болЪзнію 
катарръ (хроническій) дыхательныхъ путей, который можетъ пе- 
рейти даже въ чахотку; часто наблюдается послЪдовательный 
хроническій катарръ глазъ, ушей и проч. 

ме отъ Корь отличается отъ скарлатины тЪмъ, что при первой сыпь 

1ХЪ СЫП- разсЪяна по тЪлу ограниченными участками, красными пятнами, 

ЗОЛЪЗнеЙ у, появляется первоначально на лицф; при скарлатинф же она 
начинается съ шеи и груди и сплошной краснотой распространяется 
по всему тЪлу, за исключешемъ носа и губъ. При скарлатинЪ 
почти всегда пораженъ зЪвъ, часто имЪется и воспаленіе почекъ, 
при кори же этого не бываетъ. При скарлатинЪ, въ началЪ бо- 
лЪзни, почти всегда бываетъ рвота, при кори —н%Ътъ, 

Оспу, въ ея началъ, можно смЪшать съ корью; отличіе: на 
первоначальныхъ оспенныхъ пятнахъ вскорЪ образуются гной- 
нички; кром того сильная боль въ поясницЪ, при наличности 
прочихъ признаковь, указываетъ на оспенный характеръ болЪзни, 

При сыпномъ тифЪ лицо свободно отъ сыпи: при брюшномъ 
тифЪ сыпь слишкомъ ничтожна, чтобы ее смЪшать съ коревой. 
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Розовая сыпь (краснуха) и сыпь отъ нЪкоторыхъ лЪкарствъ 
(значительныя дозы бромистыхъ препаратовъ, антипирина и др.) 
не сопровождаются лихорадочными и катарральными явленіями. 

При крапивницЪ имЪется зудъ, который при кори весьма 
ръдко наблюдается. 

Въ легкихъ случаяхъ достаточенъ одинъ Аконитьх З ЛЬчени 
или поперемЪнно съ //ульсатилла х 3, черезъ 2—3 часа. 

При сильномъ насморкф, краснотВ глазъ и свфтобоязни, 
если эти явленія не уменьшаются въ первые 11/2—2 дня, давать 
Меркур. солюб. З поперемънно съ Эвфразія х 3. 

При высокой же лихорадкЪ съ головной болью, приливомъ 
крови къ лицу, тьмъ болЪе—бредомъ: Белладонна 3 въ пить%, 
въ теченіи нЪсколькихъ часовъ; если не лучше, то, вмЪсто Белл., 
давать Гельземинъ 3 тъмъ же способомъ. 

Преобладаюний или безпокоющій кашель требуетъ: если онъ 
глухой и сухой—Сионгая х 3, черезъ 1—2 ч.; если послЪ нЪ- 
сколькихъ пріемовъ не лучше, то, вмЪсто Спонг., /00. х 3 поперем. 
съ Гепарз сульф. 3; при охриплости—вмЪсто этихъ лфкарствъ, 
Бромь х3 и Гепар5 сульф. 8; если кашель сухой и судорож- 
ный— / осшам. х 8. 

При влажномъ, но удушливомъ кашлф, при слышныхъ въ 
груди хрипахъ— Ипекакуана х 3 поперем. съ Ацид. фосфорик. х $; 
давать въ теченіи 1—2 дней, послЪ чего, если хрипы обильны, 
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Тартар. эметик. З вмЪсто Ипекакуаны. 

Арсеникъ 3 дается, когда сыпь быстро блъднъетъ и боль- 
ной становится крайне слабымъ. 

При нервномъ возбуженіи давать 1 или 2 раза въ день, въ 
промежуткахъ между прочими пріемами, Йгнація; при безсон- 
ниць Коффеа х 3. 

Въ случаяхъ осложненій со стороны глазъ, ушей, мозга 
легкихъ, пищеварительныхъ органовъ и проч. надо справиться 
въ другихъ соотвЪтствующихъ главахъ этой книги. 

О дозахъ и побтореніи пріемовъ см. гл. З и 4. 

При благопріятномъ теченіи болЪзни больной долженъ Вет 
оставаться въ постели не менфе 10—14 дней, изъ дому же нете! 
долженъ выходить раньше 3—4 недЪль, зимой-—не раньше 4—5 
недЪль, считая съ начала забол+Ъванія. 

Больной долженъ находиться въ равномфрно тепломъ по- 
мЪщеніи (14—150 по Реом.); пока температура тъла не превышаетъ 
39° по Цельсію и не имъется никакихъ осложненій, надо огра- 
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ничиваться гомеопатическимъ лЪчешемъ и соблюденіемъ лихо- 
радочной діэты (см. стр. 67). Чистоты ради можно обтирать больного 
2—3 раза въ день влажнымъ полотенцемъ или чмъ либо по- 
добнымъ (мокрой губкой), послЪ чего обсушить и покрыть лег- 
кимъ одфяломъ. Такія втирамя вляютъ н$сколько и на жаръ 
тъла, уменьшая его. Почаще мЪнять бЪлье.-Если сыпь очень 
красная и густая, если кожа очень чувствительна и чешется, въ 
такихъ случаяхъ очень цЪлесообразно, какъ и при скарлатинЪ, 
втиране во все тТЪло свфжетопленнаго свиного сала, разъ въ 
сутки.—При температурЪ выше 39,3—39,5° прикладывать отвле- 
кающіе компрессы на животъ, мЪняя черезъ каждые 1—2 часа; 
если нЪсколько такихъ компрессовъ не достигаютъ цли, то 
сдЪълать ножно-подмышковоё обертываніе продолжительност1ю пол- 
часа или часъ съ послЬдующимъ обтираніемъ комнатной водой. 
Такое обертываніе можно повторить, въ случаЪ надобности, 2-— 3 
раза подрядъ, 1 или 2 раза въ сутки. При мозговыхъ явленіяхъ, 
кромЪ того, класть холодные компрессы на темя головы, мЪняя 
черезъ каждыя 15—20 минутъ, или пузырь, наполненный на 
треть холодной водой. При сильномъ и упорномъ жар не сл№- 
дуетъ упускать ставить отъ 1 до З разъ въ день небольшой 
(удерживаемый) клистиръ изъ комнатной воды, 

При наступившемъ шелушеніи кожи -—теплая ванна (250 Р.).— 
Реконвалесцентовъ (т. е. лицъ, оправляющихся отъ болЪзни) надо 
беречь отъ сквозниковъ и быстрыхъ смЪнъ температуръ. — При 
воспалени глазъ обмывать ихъ раза З въ день водою 22— 250Р. 
(или примочки, смфняемыя черезъ каждыя 2—3 минуты), гомео- 
патически` прибавлеше къ водЪ для глазъ Эвфразёя Ө, 5 ка- 
пель на столовую ложку. Ротъ полоскать 2—3 раза въ день 
тепловатой водой, къ которой полезно прибавить Календула Ө 
(10 капель на рюмку воды). — Для укрЪпленія груди вытирать 
ее утромъ и вечеромъ 22—25° Р. водой.—Наконецъ, свЪжй воз- 
духь и частая смфна бЪлья. 


Краснуха (розовая сыпь, ложная корь). 


Похожа на корь, но не сопровождается ни лихорадкой, ни 
другими сколько нибудь тягостными симптомами. Проходитъ 
скоро безъ всякаго лЪченія, (Можно, впрочемъ, давать Аконить 
и /Тульсатилла). 
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2. Скарлатина. 


Скарлатина начинается сильнымъ жаромъ, головной болью, Призн 
общимъ недомоганіемъ и почти всегда рвотой. ЗатЪмъ является Х®АЪ 6 
боль при глотани, которая постепенно усиливается, вслЪдствіе 
воспаленія зЪва. ПослВдн! оказывается сильно покраснЪфвшимъ, 
миндалевидныя железы часто припухаютъ и покрываются сЪровато- 
бълымъ налетомъ. ПослЪ того какъ это состоянше продолжалось 
1—2 дня, начинаютъ появляться на шеф (а не на лицЪ, какъ при 
кори) красныя пятнышки, постепенно сливаюцияся и образующая 
характерную скарлатинную (пурпуровую) красноту, которая пе- 
реходитъ на грудь, на лицо (исключая носа и губъ) и, наконецъ, 
распространяется по всему тЪлу. Съ появленіемъ сыпи вс сим- 
птомы усиливаются, въ томъ числЪ и жаръ, который доходитъ 
часто до 410 Ц. Такъ продолжается отъ 2 до 4 дней, послЪ чего 
жаръ спадаетъ, кожа блЪднЪетъ, улучшается и все прочее со- 
стояне больного; спустя еще 4—8 дней послЪдній чувствуетъ 
себя здоровымъ, при чемъ кожа начинаетъ шелушиться. Въ этомъ 
перодЪ болЪзни больной очень подверженъ простудЪ, главнымъ 
образомъ—заболЪваншю почекъ; поэтому раньше 4—5 недфль съ 
начала болЪзни его не слЪдуетъ выпускать въ холодную и сы- 
рую погоду. 


Описанный благополучный ходъ болфзни однако часто нару- 0см 
шается осложненіями, болЪе или менфе затягивающими выздоро- "Ри 
вленше или даже весьма опасными для жизни. Въ этомъ отношени 
скарлатина—самая коварная изъ болЪзней: когда все, казалось 
бы, идеть благополучно, подкрадется вдругъ злокачественный 
дифтеритъ слизистыхъ оболочекъ или опасное воспаление почекъ 
съ водянкой и проч. Въ началЪ болфзни возможны тяжелыя ти- 
фозныя состоямя при недостаточномъ высыпанми или скрытпи 
сыпи; въ такихъ случаяхъ смерть можетъ наступить въ первые 
дни и даже первые часы болъзни. Осложненная скарлатина оста- 
вляетъ посл себя часто весьма тяжелыя болЪзненныя состоянія, 
какъ хроническое воспаление ушей съ течью и глухотой, воспаленіе 
сочлененій и проч. При надлежащемъ гомеопатическомъ лъчеши, 
однако, и при цълесообразномъ уходЪ за больнымъ крайне рфдко 
наблюдаются осложненля скарлатины и еще того рфже—послЪ- 
довательныя болЪзненныя состояния. 

Скарлатина весьма заразна; поэтому, ивъ виду ея опасности, 


еще 
тины . 
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прочія дЪти, живушя въ одной съ больнымъ квартирЪ, должны 
быть по возможности отдЪлены отъ него на все время болЪфзни; 
во всякомъ же случаЪ ихъ не должно посылать въ школы и во- 
обще въ мЪста скопленія дЬтей, дабы не распространять заразы. 
Квартиру, въ которой находится скарлатинный больной, надо часто 
и основательно провфтривать, бЪлье его вываривать, всякія вы- 
дфлен1я (слизь, мокроты, испраженія, обливать кипяткомъ и, по 
возможности, закапывать въ землю. 

При такой серьезной болЪзни, какъ скарлатина, лЪчеме 
гомеопатическими лЪкарствами особенно важно и, гдЪ только 
возможно, должно вестись подъ наблюденіемъ и руководствомъ 
врача-гомеопата. 

Основнымъ цЪлебнымъ средствомъ является Белладонна, 
которая оказывается вмЪстЪ съ тъмъ и предохранительнымъ противъ 
скарлатины средствомъ во время эпидемпи, и какъ таковое дается 
1 разъ въ день въ З-мъ десятичномъ или, еще лучше, въ 3-мъ 
сотенномъ дЪленіи. 

При первыхъ признакахъ заболЪванія, выражающихся въ 
лихорадочномъ состоянии и воспалении зЪва, даютъ Белладонна х 3 
и Меркур. солюб. 3, черезъ два часа поперемънно, и кромЪ того 
Аконитъ х З въ вид питья, по глоточку тъмъ чаще, чфмъ 
выше температура тЪла, каждый часъ, полчаса и еще чаще. При 
этомъ нЪсколько разъ въ день полоскать ротъ и горло раство- 
ромъ изъ 10 капель Календула Ө въ рюмкЪ воды (или 30—40 
капель въ стаканЪ воды). 

При умЪренномъ течени болЪзни и при отсутствии осло- 
жненій это лЪченіе достаточно, причемъ Меркурий дается до тЪхъ 
поръ, пока не пройдеть воспалене зЪва, Белладонна же, пока 
не понизится температура тЬла (Аконить при дальнфйшемъ те- 
чени болъзни безцъльно давать). 

Въ случаяхъ болъе тяжелыхъ, равно какъ тогда, когда въ 
начал лЪченія гомеопатическія средства были упущены, прихо- 
дится прибъгать еще къ другимъ средствамъ. Начать надо во 
всякомъ случаЪ съ ТЬхъ же только что указанныхъ средствъ, 
причемъ, если въ горлЪ подозрфвается дифтеритообразное пора- 
жене, если тамъ видны бъловатые или сЪроватые налеты, то, 
вмсто Меркур. солюб., даютъ Меркур. изанат. 3. 

Еслиз%въ припухший или на шеЪ увеличенныя железы, то даютъ 
Меркур. поперемънно съ 4иисѕ х 3, черезъ 1—2 часа; вмЪсто же 
Аконита— Белладонна х 3 въ видЪ питья. Наружно къ шеъ при- 


або 
. 

кладывать два раза въ день анисное масло на чистой тряпочкЪ 

и слегка обвязывать. 

Если въ 11/2—2 дня улучшене не замВчается, то, вмЪсто 
этихъ двухъ лЪкарствъ, давать Ацид. ннтрик.х3 и Лахезись б 
поперемфнно черезъ 1—2 часа, при улучшеніи--рЪже. 

Въ случаЪ нагноешя железы—/енарѕ-сульфурђисе З, кото- 
рое дается черезъ каждыя 2—3 часа до тЪхъ поръ, пока опу- 
холь размягчится и вскроется; посл же него-——Силищя 3 —до 
тЬхъ поръ, пока имЪется затвердъніе на мЪстЬ опухоли, въ по- 
слЪднемъ случаЪ подходить также Барита карбоника 3. 

При температур, упорно держащейся въ началь болЪфзни 
на высшихъ градусахъ, выше 39,5, давать, послф Белладонны, 
Рус х З, при медленномъ же высыпаніи —Брюня х 8; при силь- 
ной слабости—то или другое поперемънно съ Арсеникз 3. Эти 
лЪкарства—при отсутствіи мозговыхъ явленй. Если же появляется 
бредъ, грубокое забытье, упадокъ силъ, подходятъ больше Фос- 
форзх3 и Берат}. х З, особенно при слабомъ, маломъ и ча- 
стомъ пульс; въ такомъ случаЪ можетъ понадобиться Дигита- 
1ис5х 2 и Камфора х 1. 

При скарлатинЪ, начиная съ 3-й недЪли, есть опасность за- 
болЪванія почекъ, поэтому съ этого времени и до 4—5 недЪли 
надо каждый день кипятить мочу, какъ сказано при воспалени 
почекъ, дабы убЪдиться, чиста ли она или въ ней появился 6%- 
локъ. ЛЪчеше должно быть тогда какъ при воспалени почекъ 
(см. послЪднее). 

При умЪренномъ течени болъзни можно ограничиваться, 
кромЪ соблюдения обычныхъ правилъ діэты для лихорадочныхъ 
(см. стр. 67), однимъ гомеопатическимъ лЪченіемъ. При чрезмЪрно- 
высокой температуръ—примЪненія воды такія же, каюя указаны 
при кори (см. стр. 72). При скарлатинЪ еще болЪе, чЪмъ при кори, 
цЬлесообразно втираніе (разъ въ день) въ кожу свиного сала, по 
возможности—свЪжетопленнаго. 


3. Оспа (натуральная). 


Въ большинствЪ случаевъ болъзнь начинается ознобомъ, го- Признани | 
ловокружешемъ, болью въ крестцЪ, тяжестью головы, разбито- ходъ болБз! 
стью, тошнотою и рвотою. Температура тъла сразу же, съ самаго 
начала болЪзни, высоко поднимается и такой же остается до 
оспеннаго высыпанія. При этомъ бываеть часто бредъ, или 
спячка, судорожныя и обморочныя состояня, тянушя боли въ 
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суставахъ и во всемъ тфлЪ. Въ большей или меньшей мЪр%Ъ по- 
ражаются и слизистыя оболочки— полости рта и зфва, носа, глазъ, 
также желудка и кишекъ. Въ общемъ болфзнь можетъ продол- 
жаться до 5—6 недЪль, Сыпь эта появляется обыкновенно уже 
на 3-й день послЪ первоначальнаго заболЪванія, прежде всего на 
лицЪ, и втечене 3-—4 дней распространяется по всему тЪлу въ 
видЪ твердыхь, глубоко въ кожЪ сидящихъ узелковъ. Въ слЪдующіе 
4 —6 дней узелки увеличиваются, наполняются гнойной матерей 
и образуютъ въ серединЪ своей углублене въ видЪ чашечки. За- 
тъмъ они мало-по-малу высыхаютъ, образуя темнокоричневыя корки, 
которыя постепенно отдъляются отъ кожи, отпадаютъ, оставляя 
посл себя темно-красныя пятна; послъднія блъднЪютъ и мало- 
по-малу исчезаютъ или же остаются въ видЪ оспенныхъ рубцовъ. 


БолЪе ръдкой, но и наиболъе тяжелой и опасной формой 
болЪзни является такъ назыв. черная оспа, при которой въ оспен- 
ныхъ прыщахъ, кромЪ гноя, содержится и кровь; являются и кро- 


воподтеки, кровотечения, признаки разложения крови, тифоподоб- 
НЫЯ состоямя. 


Оспа оставляетъ нерЪдко, но не такъ часто, какъ скарла- 
тина, посл себя на всю жизнь серьезныя болЪзненныя состоянія 
органовъ, какъ напримЪръ глазъ, ушей, костей, железъ и проч. 


Бакцининъь 8 (гомеоп. растиран1е коровьей оспенной лимфы) 
рекомендуется какъ лучшее основное средство для излЪченія оспы. 
Оно же считается наиболће надежнымъ предохранительнымъ про- 
тивъ этой болЪзни средствомъ. Съ предохранительной цЪлью 
принимать таковое разъ въ день; во время же наступившей бо- 
ЛЪзни—помимо прочихъ показанныхъ лЪкарствъ-—утромъ и ве- 
черомъ по прему. Какъ предохранительное средство и для на- 
чала болЪзни рекомендуется также Тул Ө по 1 каплЪ ежедневно; 
во время же болЪзни 10—20 капель на стаканъ воды, черезъ 
2 часа по столовой ложкЪ *). 

Искусственная прививка оспенной лимфы, сдЪланная въ то 
время, когда заражение настоящей оспой уже произошло, хотя бы 


*) Вакиининь и Туя рекомендуются, кстати сказать, какъ средства 
для предупрежденія возможныхъ вредныхъ послъдствй отъ предохранительной 
прививки оспы, чтб очень важно знать, разъ прививка оспы является въ Рос- 
сли все еще обязательной для населенія. Для указанной цъли эти лЪкарства 
даются въ течене 3--4 недЪль, до имфющейся въ виду прививки, 2 раза въ 
цень въ б-омъ сотенномъ дЪлени Если это упущено было, то принимать эти 
лЬкар-тва такимъ же образомъ посл сдЪланной прививки. 


Де 

< 
не проявилось еще никакими признаками, не только безполезна, 
но, принявшись, она причиняетъ даже большой вредъ тъмъ, что 
усугубляетъ и безъ того уже тяжелую болЪзнь. 


Въ самомъ началь Акони х какъ питье. Въ дальнЪй- 
шемъ же течении болЪзни отъ Аконита ужъ мало можно ожи- 
дать пользы. КромЪ того, въ перодЪ образованія оспенныхъ п у 
стулъ, наиболЪе умъстны Белладонна х З и Меркур. солюб. 3 
черезъ 2 ч. поперемЪнно; когда же нагноеше уже наступило 


Гепаре сульфурисв 3. 


Въ болЪе бурно протекающихъ случаяхъ, съ тифоподобными 
явлешями, подходить Броня х 3, въ течеми 1—2 дней, затЪмъ 
Русь х 3, и кромЪ того—Антимонай круд. З или Тартар. эме- 
тик. х 3; въ особенно же тяжелыхъ случаяхъ, какъ и при чер- 
ной оси, — Арсеник. З и Секале корнут. х 3; въ этихъ случаяхъ 
надо имфть въ виду также 4/10. муматик.х З и Креозотьё 5, 
также Фосфор х 3. 


Воздухъ въ комнат, гдъ помЪщается больной, долженъ 
быть умЪренно-теплый, лучше—болфе прохладный, чфмъ боле 
теплый; онъ долженъ быть и чистый, для чего надо почаще про- 
вЪтривать комнату, предохраняя въ то же время больного, отъ 
сквозниковъ, Бфлье, постельное и тЪльное, должно быть чистое 
и, до надъваня на больного, согрваемо. Противъ зуда оспенныхъ 
прыщей можно смазывать таковые раза три въ день вазелиномъ 
или еще цфлесообразнЪе мазью сирной (съ сЪрнымъ цвЪтомъ) 
или камфорной, Отъ расчесовъ зудящихъ прыщей необходимо воз- 
держиваться, такъ какъ они ведутъ къ болЪе глубокому изъяз- 
вленію послъднихъ и тъмъ самымъ къ образованію болће замЪт- 
ныхъ рубцовъ. Маленькимъ дътямъ, не могущимъ удержаться отъ 
расчесовъ при зудЪ, приходится обматывать ручки матерей на по- 
добле рукавицъ. 


Противъ жара тфла очень полезны общія обертываня, про- 
хладныя обмыван!я и полуванны (25 — 269 Р.), а на вскрывшеся 
гнойные узелки—-теплыя (280) примочки помощью ваты; къ водь 
для примочекъ цфлесообразно добавить Календула Ө, чайную ло- 
жечку на стаканъ. При поражении глазъ —примочки прохладныя, 
смняемыя черезъ каждыя 2—3 минуты, изъ раствора Эвфһа- 
зія Ө, 30 капель на стаканъ воды. Отвлекающіе набрюшные ком- 
прессы и обертывания нижнихъ конечностей; отвлекаюцие холод- 
ные клистиры. Длэту см. стр. 67. 
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4. Вфтряная оспа. 


Похожа на натуральную оспу, но протекаетъ въ несравненно 
слабъйшей формЪ. Сыпь состоитъ изъ пузырьковъ, которые, дости- 
гая величины горошины, мутнЪютъ, затЪмъ подсыхаютъ и отпа- 
даютъ; остающіеся отъ этого розовые слзды также скоро исче- 
заютъ. Вся болЪзнь продолжается 8—10 дней и всегда кончается 
выздоровленіемъ. Многіе ее считаютъ родственной натуральной 
осп и предохраняющей отъ заболЪван!я послЪднею; теченіе ея 
благопріятно и безъ лфчен!я; при лихорадочномъ состояніи развЪ 
лишь нъсколько пріемовъ Аконита. 


5. Дифтеритъ. 


БолЪфзнь начинается обыкновенно въ вид простого воспа- 
ленія горла съ болью при глотаніи, часто даже и безъ боли, и 
поэтому производить впечатлЬніе легкаго простуднаго состоянія. 
При всякомъ лихорадочномъ состояніи слфдуетъ поэтому, особенно 
у дьтей, всегда посмотрЪть въ горло (способъ осмотра горла см. 
ниже: Отдълъ пятый, П). Если оно поражено дифтеритомъ, то 
уже съ самаго начала болфзни весь зъвъ, а именно миндалины, 
небныя дужки и язычекъ принимаютъ пурпурно-красный цвЪтъ и 
вскорф покрываются тонкимъ бЪфловато-сфрымъ налетомъ, который 
постепенно утолщается, образуя молочно-б%лую пленку. Зараза 
дифтеритическая не ограничивается однимъ горломъ, но пора- 
жаетъ, весь организмъ, вызывая въ немъ цфлый рядъ болЪе 
или мене рЪзкихъ измЪненій. ВЪроятнфе даже, что раньше за- 
ражается кровь, а затъмъ ужъ только болъзнь обнаруживается 
въ горя. 

Дифтеритное поражене сопровождается жаромъ и общей 
слабостью, а также опуханемъ подчелюстныхъ железъ. Въ бла- 
гополучно протекающихъ случаяхъ пленки отдфляются, оставляя 
послЪ себя поверхностныя изъязвленія, которыя скоро заживаютъ. 

Случается, однако, при боле сильномъ зараженіи организма 
или при ненадлежащемъ лЪчени, что образованіе пленокъ идетъ 
дальше, какъ вширь, такъ и въ глубь; окраска ихъ становится 
боле грязной, боли вообще и при глотаніи, равно какъ жаръ и 
упадокъ силъ увеличиваются: дыхан1е и выдЪленіе изъ носа, въ 
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лучаЪ перехода на послЪдній дифтерическаго яда, вонючія и, на- 
конецъ, больной умираетъ отъ слабости и истощеня.—Въ рЪд- 
кихь случаяхъ уже съ самаго начала появляется сильная тоска, 
слабость и помраченіе сознанія, и съ образованіемъ пленокъ, 
распространяющихъ вокругъ крайне противный, трупный запахъ, 
болЪзнь кончается смертью, или, что еще рЪже бываетъ, болЪз- 
иенный процессъ поражаетъ также гортань (крупозный дифте- 
ритъ), теряется голосъ, а кашель становится жесткимъ; словомъ, 
‘являются симптомы, подобные тЬмъ, каке описаны при круп%; 
дифтерическя пораженія гортани въ большинствь случаевъ 
кончаются смертью 

Дифтеритъ — болЪзнь очень заразная, поэтому здоровые 
должны быть отдфлены отъ больного. 

Дифтеритъ влечетъ за собою нерЪфдко послЪдовательныя 
болЪзни: сильное малокровіе и параличи. Чаще всего парализуется 
горло и гортань; больной говоритъ въ носъ, затрудняется про- 
глатываніе пищи и питья, голосъ становится беззвучнымъ, рЪчь— 
непонятной; при разслабленіи глазныхъ мышцъ больной плохо 
различаетъ предметы вблизи или видитъ предметы въ двойномъ 
вид, или жалуется на мерцаніе передъ глазами; при разслабле- 
ни двигательныхъ нервовъ конечностей, рукъ или ногъ, движеніе 
послЪднихъ значительно ограничивается до степени даже полнаго 
невладЪнія; при разслабленіи ушныхъ нервовъ является тугость 
слуха до полной глухоты; при разслабленіи мочевого пузыря или 
кищечника—задержан1е мочи и упорный запоръ. Дифтеритическіе 
параличи въ большинствЪ случаевъ проходятъ при своевремен- 
номъ и надлежащемъ лЪфчеши. 

Главное средство при дифтерить— Меркури иганать 3, 
которое даютъ поперемфнно съ Белладонна х 3, черезъ 2 часа. 
Въ легкихъ случаяхъ предпочитается Меркур. солюбились х 3, 
въ болће же тяжелыхъ, если черезъ день или два процессъ бо- 
лфзни не улучшается, даютъ Меркур. коррозив. х 3 поперемЪнно 
съ Анис х 8. 

При такомъ лЬчен1и, примЪненномъ съ самаго начала бо- 
лЪзни, послЪдняя, если форма ея не тяжелая, принимаетъ обык- 
новенно благоприятный оборотъ и кончается полнымъ и ско- 
рымъ выздоровленіемъ. Тяжелые же случаи могутъ потребовать 
и другихъ еще средствъ, выборъ которыхъ надо предоставить 
врачу, при малЪйшей къ тому возможности, да и вообще лЪче- 
іе такой болЪзни какъ дифтеритъ, никогда не-врачъ не долженъ 
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брать на себя, даже съ самаго начала болЪзни, далЪе первыхъ 
означенныхъ выше средствъ. 

Другія средства, какія могутъ понадобиться, суть слЪдующія: 

Меркур. биіодат. х 3З—при сильномъ опуханіи шейныхъ же- 
лезъ. Наружно въ этихъ случаяхъ прикладывать аиисное масле. 

Ацид. муріатик. х 1 (раствора соляной кислоты изъ 1 части 
на 10 частей воды), по 5 капель черезъ 1—2 часа, при очень 
сильномъ жарЪ и явленяхъ возбужденія, СъЪрыя изъязвленія въ 
горлЪ, зловонное дыхан1е. 

Ацид. нитрик. х 2—въ боле тяжелыхъ случаяхъ, сопрово- 
ждающихся очень большой слабостью и кровотечемемъ изъ носа. 

Арсеникь 3 въ такихъ же случаяхъ, можно поперемънно 
съ Амид. нитрик. или съ Креозотв 3. 

При переходъ болЪзни на гортань (охриплость, жесткій, пи- 
лящій кашель): Бромъх 2 или Кали бромат.х 1; если въ те- 
чени нЪсколькихъ часовъ не лучше. то --поперемЪнно съ Г’еиарв 
сульфур. х З, черезъ часъ. Наружно смазываютъ переднюю часть 
шеи 2 раза въ день растворомъ изъ 1 части Брома въ 20 частяхъ 
глицерина. 

При накопленіи мокроты въ гортани, затрудняющемъ ды- 
хане — Гартар эметик. х (вмЪсто Гепаръ) черезъ 10—15 ми: 
нутъ по приему. 

Для возстановлення силъ посл болфзни— Хина х8. 

Противъ послЪдовательнаго паралича первыми средствами 
являются: Р/уксь вомика З и Фосфорь 3, также Кали фосфорик. 3, 
черезъ 2 часа поперемЪнно. См. еще „Параличи“. 

Заботиться о чистомъ содержании полости рта. Для этой 
цфли вычищать утромъ и вечеромъ зубы мягкой зубной щеткой, 
омачиваемой растворомъ, всего лучше, марганиево-кислаго камя, 
изъ нЫЬсколькихъ кристалликовъ на стаканъ воды. Этимъ же 
растворомъ можно и полоскать горло нЪсколько разъ въ день. 
Для той же цЪли годится и растворъ алкоголя изъ 1 части его 
въ 4 частяхъ воды. У маленькихъ дћтей, не умъющихъ полоскать 
рта и горла, приходится ограничиваться вытираніемъ рта (но не 
зЪва) мягкой тряпочкой или губкой, смоченной тЪмъ или другимъ 
растворомъ. По назначению врача могутъ примфняться и пуль: 
веризація и распыливан!е изъ лЪкарственныхъ веществъ. Вся: 
каго же рода прижиганія и смазываня въ горлЪ могутъ при. 
чинить большой вредъ при дифтеритЪ, такъ какъ растравляютъ 
больное м%сто и тЬмъ способствуютъ углубленію болфзнен- 
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наго процесса и скорЪйшему всасыванію въ кровь болЪзнетвор- 
наго яда. 

Для чистки рта и полосканія горла полезенъ при дифтеритЪ 
также растворъ карболовой кислоты, для чего берутъ 1—2 капли 
этой кислоты на стаканъ воды, каковой растворъ многе боль- 
ные находятъ даже пріятнымъ на вкусъ. 

Растворы эти примфняются тепловатыми. Ими же можно, въ 
случаћ надобности, промывать и носовую полость, втягиваніемъ 
ли въ носъ или промыванемъ посредствомъ резиноваго шприца 
или черезъ носовой душъ, разъ или два раза въ день. 

ПримЪненія воды, въ качествЪ вспомогательныхъ мъфръ, 
имЪютъ своей цфлью пониженіе температуры тла, если она очень 
высока, устранене приливовъ къ органамъ шеи и уменьшенле 
воспаленія послЪднихъ. Для этого всего служатъ: 

1) холодныя обмыванія (15—180 Р.), 2—3 раза въ день; 
если температура достигаетъ 390 Ц., то дЪлаютъ ножнопод- 
мышковыя обертывания (22—25° Р.), 2—3 раза въ день, съ 
послфдующими обмываніями; при температур 400 Ц.` полуванны 
(22—250 Р.), продолжительностью 5 минутъ, 2-3 раза въ день, 
съ послъдующими также обмываніями. — 2) холодные (15—18° Р.), 
компрессы на шею и лобъ—смЪняемые черезъ каждыя 3—5 минутъ, 
позднЪе-—обертыванія шеи (18—220 Р.), продолжительностью 
3 часа. 3) набрюшные компрессы (22° Р.), обертывания ногъ 
(на 3 часа); также теплыя ручныя и ножныя ванны и теплые 
компрессы на животъ, руки и ноги. Небольше прохладные кли- 
стиры (удерживаемые) 1—2 раза въ день для уменьшеня жара. 

При явленіяхъ удушенія (дифтеритическій крупъ) раздражать 
зЪвъ намасленнымъ птичьимъ перомъ, чтобы вызвать рвоту; если 
всЪ эти мЪры не помогаютъ, остается еще только оперативное 
вскрыт!е дыхательнаго горла. (трахеотомія), которое, впрочемъ, 
при крупозномъ дифтеритЪ очень рЪдко спасаеть отъ смерти. 

Длэта: тепловатое молоко, чайными и столовыми ложками, 
также простокваша (кислое молоко), слизистые супы, вареные 
фрукты; противъ жажды—свфжая вода и прохладительные ли- 
монады (см. еще общ. правила діэты на стр. 67 и „крупъ“-— отд. 5). 

Что касается противодифтеритной сыворотки, то при свое- 
временномъ и надлежащемъ лЪченіи гомеопатическими лЪкарствами 
не имъется обыкновенно надобности и думать о ней. Въ случаяхъ 
же тяжелыхъ, особенно—въ дифтерическомъ круп, не слЪдуетъ, 
конечно, пренебречь и этимъ изопатическимъ (см. стр. 18) сред- 
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ствомъ, какъ послЪднимъ якоремъ спасенія, но при этомъ надо 
знать, что малая доза и этого средства болЪе надежна, нежели 
обычная большая доза, какъ автору сего руководства случалось 
убЪждаться на практикЪ. 


6. Холера (азіатская). 


Холера отличается отъ обыкновенной холерины (см. ниже) 
своимъ рЪзко-выраженнымъ эпидемическимъ проявленіемъ и не- 
сравненно большей опасностію, сопряженной съ быстро насту- 
пающимъ разложеніемъ крови и угасаніемъ жизнедЪятельности. 
Опасность заболЪть этой болЪзнію, однако, далеко не такъ велика, 
какъ кажется, и паника, испытываёмая публикой во время холер- 
ной эпидеміи, не имЪетъ достаточнаго основан!я. Въ пользу та- 
кого утвержденія говоритъ прежде всего сравнительно незна- 
чительный всегда процентъ заболЪвашя относительно общаго 
количества населенія. Это доказываетъ, что громадное большин- 
ство людей не предрасположено къ заболъванію холерой, и только 
исключительныя обстоятельства могутъ вести къ этому. Къ та- 
кимъ обстоятельствамъ относится прямое зараженіе отъ холернаго 
больного при недостаточномъ соблюденіи всЪхъ мЪръ предосто- 
рожности, а также—несоблюденіе мЪръ предосторожности вообще 
во время холерной эпидеміи. 

МЪры предосторожности заключаются прежде всего въ со- 
блюденіи личной относительно себя чистоты, въ ведении нормаль- 
наго образа жизни и въ употребленіи въ пищу и питье неиспор- 
ченныхъ продуктовъ (см. ниже). 

МалъЪйшее разстройство пищеваренія во время холерной эпи- 
деміи не должно оставлять безъ вниманія, такъ какъ извЪстно, 
что заболЪванію холерой часто, въ видЪ предвЪстниковъ, пред- 
шествуютъ разстройства пищевареня, Въ этой ранней стадіи бо- 
лЪзни достаточно урегулировать дэту и принять нЪсколько разъ 
Камфора Рубини (см. ниже), чтобы уничтожить болЪзнь въ са- 
момъ зачаткЪ ея. 

Внезапно и безъ всякихъ предвЪстниковъ являющееся забо- 
лЪваніе, такъ называемая молніеносная холера, является очень 
большою рЪдкостью. И то, надо полагать, это тЪ случаи, въ кото- 
рыхъ предвЪстники просто не обращали на себя вниманія. 

Взрывъ болЪзни характеризуется рвотой и обильными водя- 
нистыми, похожими на рисовый отваръ, испражненіями, сопро- 
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вождающимися сильными болями въ животЪ, стЪсненіемъ въ груди, 
отчаянной тоской, задержаніемъ мочи, неутолимой жаждой. Если 
болЪзнь не останавливается, то является посинЪніе лица, тЪло 
холодфетъ, кожа сморщивается, собранная въ складку она не 
разглаживается вновь; выдохъ дфлается холоднымъ какъ ледъ, 
пульсъ становится слабымъ, нитевиднымъ, животъ западаетъ, за- 
падаютъ и мышцы лица, голосъ хрипнетъ и совсЪмъ теряетъ 
звучность, въ икрахъ являются судороги, общая слабость доходитъ 
до крайней степени. 

При поворот къ выздоровленію всЪ эти явленія постепенно 
ослабваютъ, и на мЪсто прежняго альгиднаго періода является 
періодъ реакціи: прежде всего увеличивается выдфлене мочи и 
является обильный потъ. Въ этихъ явленяхъ—-спасене больного 
иначе неминуемъ еще и тифоидный перодъ, въ продолжене кото- 
раго больной все время находится между жизнью и смертью. Из- 
рЪдка во время эпидем!и бываютъ случаи такъ называемой сухой 
холеры, при которой обильныхъ поносовъ нЪтъ, но послЪ смерти 
при вскрыт и, весь кишечникъ оказывается полнымъ жидкости. 

Гомеопатическое лЪченіе холеры въ высшей степени дй- 
ствительно, и смертность отъ нея при этомъ лъченіи исчисляется, 
самое большее, въ немногихъ единицахъ, а не въ нЪсколькихъ 
десяткахъ на сто, какъ это сплошь и рядомъ бываетъ при дру- 
гихъ способахъ лЪченія, Гомеопатія излЪчиваетъ холеру немно- 
гими лЪкарствами, что объясняется рЪзкой типичностью болЪзни, 
всегда одинаковою, въ общихъ чертахъ, картиною болЪзни, а по- 
тому требующей всегда однихъ и тъхъ же лЪкарствъ, вполнЪ со- 
отвЪтствующихъ болЪзни своимъ подобіемъ. И дЪйствительно, лЪ- 
карства эти безчисленное множество разъ уже оправдывали себя 
на практик%, за все время существованія этого способа лъченія, 
во всЬ бывшія эпидеміи холеры и въ послфднюю также, въ ру- 
кахъ тЪхъ, кто желалъ и умЪлъ примЪнять ихъ. 

Какъ бы дЪйствительны ни были гомеопатическія лЪкарства 
во время самаго заболЪванія холерой, безпечность не должна, 
однако, заходить такъ далеко, чтобы пренебрегать предохрани- 
тельнымъ отъ возможности заболЪванія средствомъ. 

Средство это—-Камфора въ видЪ предложеннаго д-ромъ Ру- 
бини насыщеннаго спиртнаго раствора ея (Далибора Рубини), 
который можно достать въ любой гомеопатической аптекЪ или 
даже самому пригоговить изъ равныхъ частей камфоры и крЪп- 
каго виннаго спирта. Какъ предохранительное средство Аамфора 
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Рубини принимаютъ утромъ натощакъ и вечеромъ, ложась спать, 
по 1 или 2 капли на кусочкЪ сахара *), разгрызаютъ или выса- 
сываютъ и глотаютъ, ничЪмъ непосредственно не запивая. Еще 
удобнфе принимать Камфора Рубини на мелко-истолченномъ 
сахарЪ. Горькій вкусъ этого лЪфкарства нъЪсколько ръзко ощу- 
щается на язык, но при дальнЪйшемъ употребленіи оно прини- 
мается легко, а многіе считаютъ ощущене отъ камфоры даже 
прятнымъ. ДЪтямъ, до 10—12 лЪтъ, вмЪсто цфльной тинктуры 
Камфоры достаточно давать такимъ же способомъ и столько же 
капель перваго десятичнаго разведен!я—Камфора Рубини х 1. 

Этимъ же средствомъ начинаютъ лЪфчен1е и наступившей 
уже болЪзни и даютъ черезъ 5—10—15 минутъ по 3—5 капель, 
указаннымъ выше способомъ, до улучшения, которое выражается 
прежде всего въ выступающей на ТФлЪ теплой испарин%. 

Если посл нЪсколькихъ премовъ Камфоры не лучше ста- 
новится, если имЪется рвота, тошнота, поносъ, то даютъ Арсеник. 3 
поперемЪнно съ Ипекакуана х 3, черезъ полчаса, а при улуч- 
шени все рЬже, по 3—6 капель въ полрюмкЪ воды. 

Къ этимъ лЪкарствамъ прибавляется еще Вератрумь 1, 
по очереди съ ними, если имется сильная рЪзь въ живот, хо- 
лодный потъ, холодныя конечности, судорога икръ. 

Если посл%днія явленія преобладаютъ, то, оставивъ Ииека- 
куана, давать поочереди Арсеник., Вератрумь и Куирумз аце- 
тик. х 8. 

Барбо вегетабилисё 3. въ случаЪ неблагопріятнаго хода бо- 
лъзни, когда жизнь какъ бы угасаеть, когда пульсъ и дыхане исче- 
заютъ, жаръ съ большой слабсстію, приливъ къ груди и голов%, 
ЛИПКІЙ потъ. 

Фосфођә х З, при тъхъ же симптомахъ, какъ и Карбо. 

Сульфуф5 >. 3, какъ промежуточное лЪкарство для усиленія 
дЪйствія другихъ лЪкарствъ, когда дЪйств:е ихъ кажется недоста- 
точнымъ, отъ 1 до З разъ въ день. 

Противъ нестерпимой жажды и рвоты-—питье холодной воды 
въ любомъ количеств, по 2—3 столовыхъ ложки черезъ каждыя 
нЪсколько минутъ, вь альгидномъ перлодЪ горячее питье предпо- 
чтительнЪе. Пища, если вообще можетъ быть о ней рЪчь, можеть 


*) Не въ вод%, такъ какъ въ таковой камфора выпадаетъ въ видЪ 
бълыхъ хлопьевъ, которыя трудно всасываются; поэтому же нецвлесообразна. 
камфора въ пастилкахъ. 
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состоять изъ слизистыхъ отваровъ; боли въ конечностяхъ облег- 
чаются отъ холодныхъ растиран:й, также отъ растиран!й обыкно 
веннымъ камфорнымъ спиртомъ; противъ болЪзненныхъ натугъ 
небольшие прохладительные клистиры послЪ каждаго испражнения; 
противъ болей въ живот и ногахъ: набрюшные согрЪвающе 
компрессы, горяче влажные компрессы, постельныя паровыя 
ванны, обертывания конечностей. Полный покой необходимъ съ 
самаго начала болфзни при умфренной температурЪ комнаты и 
тепломъ содержанми больного. При выздоровленіи необходимо 
соблюдать большую постепенность въ переходЪ къ обычной пищф. 

Обычныя правила дезинфекціи должны соблюдаться самымъ 
строгимъ образомъ. Надо заботиться о томъ, чтобы жилища были 
основательно провЪтриваемы и содержались въ наибольшей чи- 
стотф. Чистота и здоровая пища суть главныя предохранительныя 
мЪры противъ холеры. Здоровымъ людямъ не слЪдуетъ во время 
холерной эпидеміи измЪнять своего пищевого уклада, они могутъ 
кушать все, что хорошо переносится ихъ желудкомъ, въ томъ 
числЪ также неиспорченные спфлые фрукты, сырые или вареные, 
также овощи, зелень. Важно при всемъ этомъ одно. не кушать 
черезъ мЪру, не больше того, сколько требуется для утоленя 
голода. При малЪйшемъ сомнЪніи въ чистотЪ питевой воды, ее 
необходимо употреблять въ кипяченномъ видЪф. Вода для питья 
должна быть безукоризненной чистоты. Злоупотреблен!е спиртными 
напитками—самый опасный врагъ здоровья вообще, тъмъ болЪе 
въ холерную эпидем:ю. 

О предохранительномъ вліяни Камфоры Рубини сказано 
выше. Предохранительной мЪрой считается также мЪдь, въ вид 
мЪдной пластинки, носимой на груди, непосредственно на тЪл%. 
Польза отъ этой пластинки объясняется тЪмъ, что, отъ соприкос- 
новешя ея съ тЪломъ и подъ вляншемъ испарины послЪдняго, 
образуется окись мЪди, которая всасывается черезъ кожу и дЪй- 
ствуеть на организмъ подобно Дуифумә (мди) въ гомеопа- 
тической дозЪ. 


7. Холерина. ДЪтская холера. 


Болфзнь эта представляетъ собою острый катарръ желудка, 
осложненный одновременнымъ воспаленіемъ кишечнаго канала и 
представляюций картину, очень похожую по симптомамъ на азлат- 
скую холеру. Внезапно или послЪ предшествовавшихъ нЪкоторое 
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время общаго недомоганя, слабости, тошноты, поносовъ, является, 
по большей части ночью, страхъ, тоска, давленіе подъ ложечкой 
и безпрестанная рвота, сначала съЪденной пищей, а затЪфмъ 
желтоватыми, водянистыми массами. Одновременно им%Ъется по- 
носъ съ обильными и частыми водянисто-слизистыми испражне- 
ніями; кромЪ того--неутолимая жажда, малый пульсъ, впалость 
лица, потеря голоса; часто болЪзнь доходитъ до судорогъ икря- 
ныхъ мышцъ, сильнаго охлажденія кожи и полнаго упадка силъ. 
Смертельный исходъ особенно часто бываетъ у дБтей и стари- 
ковъ, у людей же молодыхъ и средняго возраста исходъ болЪзни 
всегда благопріятный, если только они не слишкомъ ослаблены 
или истощены какой либо другой болЪзню. 

Холерина особенно часто наблюдается въ срединЪ лЪта и 
первые осенніе мЪсяцы, т. е. ко времени созрЪванія плодовъ, и 
имЪетъ характеръ эпидемши. Но употреблене незрЪлыхъ или 
испорченныхъ плодовъ отнюдь не является единственной причиной 
появленія холерины, которая часто бываетъ и въ началЪ лЪта, 
и притомъ, чаще всего какъ разъ у маленькихъ дЪтей. Тутъ 
причину заболЪваня надо видЪть въ томъ, что пищевые про- 
дукты въ лЪтнее время очень легко портятся и разлагаются. . 

Отъ дЬтской холеры, особенно въ деревняхъ, умираетъ 
гораздо больше дътей, нежели отъ всфхъ прочихъ болЪзней, 
вмЪстЪ взятыхъ. Между тъмъ, гомеопатическое лЪчеше при этой 
болъзни настолько успъшно дъйствуетъ, что, если бы весь народъ 
былъ освфдомлень о гомеопатическихъ лЪкарствахъ хотя бы 
только противъ этой болфзни и имЪлъ бы ихъ повсюду подъ 
руками, смертность дЪтей уменьшилась бы болће чЪмъ вдвое. 
НесомнЪнно, что нужда и неблагопріятныя условія жизни въ 
значительной мЪрЪ способствуютъ появленю и развитію болЪзни, 
но тъмъ болЪе важно особенно въ такихъ случаяхъ имЪть ћа- 
дежныя лЪкарственныя средства. 

Въ самомъ началЪ болъзни дальнъйшее развите ея часто 
предупреждается ужъ однимъ Аконитомё, нЪсколькими пріемами 
его. Дается Аконитә х З или, еще лучше, х 2, черезъ полчаса- 
часъ по пріему, Если болзнь уже развилась, то даютъ слЪдую- 
ция лЪкарства. Инекакуана х 3: при преобладающей рвотЪ сли- 
зистыми зеленоватыми массами; Фосфор х 3: при преобладаю- 
щемъ понос, съ сильной рЪзью въ животЪ и водянистыми, но 
еще содержащими каловыя массы испражненіями; Вератрум5 
альбумә х 9: главное лЪкарство, которое слфдуетъ предпочесть 
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всЪмъ прочимъ, если болЪзнь начинается одновременно рвотой 
и поносомъ и если испражненія безцвЪтны. Дополнительными 
показаніями служитъ: особенно малый, ръдкій пульсъ, сильная 
жажда, упадокъ силъ, судорога икръ и похолодЪніе кожи. 

Когда посль Ипекакуана и Вератфумә рвота останови- 
лась, но еще продолжается поносъ, то давать Фосфоре х 3. 

Арсеникь х 3: при внезапно наступившемъ поносЪ съ жже- 
ніемъ въ животЪ и очень сильной жаждой, позывами на рвоту, 
сильнымъ сердцебіеніемъ при мягкомъ слабомъ пульсЪ; при этомъ 
стЪсненіе въ груди, необычайная тоска, задержанное моче- 
отдЪленіе. 

Въ дальнъйшемъ —лЪчење, какъ при холерЪ (стр. 84). 

Впредь до выздоровления больной долженъ оставаться въ 
постели. Въ начал, пока имЪется рвота, пищи никакой не да- "и 
вать, а мучительную жажду утолять небольшими на разъ, но ча- “ 8 
стыми глотками остуженной на льду отварной воды; къ ней 
можно прибавить чего-нибудь кисленькаго, напримъръ, нЪсколько 
ломтиковъ яблока или лимона, клюкву и т. п. или краснаго вина, 
гд возможно— шампанскаго. 

Когда рвота уменьшилась или, тъмъ болЪе, совсЪмъ остано- 
вилась, то даютъ овсяный кисель (овсяная крупа, вываренная въ 
водЪ до густоты слизи и остуженная), который можно давать и 
груднымъ дЪтямъ въ рожкЪ; такой кисель переносится послЪд- 
ними очень хорошо, часто даже въ такихъ случаяхъ, когда всякая 
другая пища вызываетъ или усиливаетъ поносъ. Къ киселю можно 
прибавить немного краснаго вина или т. п. Когда болЪфзнь пре- 
кратилась, переходятъ осторожно и постепенно къ обычной пищ. 
Полезны во время болЪзни теплыя обертыванія и теплыя ванны: 


8. Дизентерія. Натужный кровавый поносъ. 


Дизентерія встрЪчается какъ въ видЪ отдфльнаго, случай- 
наго заболЪван!я (спорадически), такъ и въ видЪ эпидемической 
болЪзни. Спорадическая дизентерія отличается отъ эпидемической— 
въ смыслЪ степени заболъванія-—настолько же, насколько холе- 
рина отъ азатской холеры. Въ первомъ случаъ форма болъзни 
болфе легкая, катарральная, во второмъ же боле тяжелая, 
язвенная. 

Болфзнь начинается простымъ поносомъ, продолжающимся Приз 
въ теченіе одного, двухъ или нЪсколькихъ дней, сопровождаясь ходъ 
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небольшими болями живота. Аппетитъ въ большей или меньшей 
степени нарушенъ и больной чувствуетъ нЪкоторую слабость. 
Общее состояніе здоровья, однако, еще настолько удовлетвори- 
тельно, что больной продолжаетъ свои обычныя занятія. 

Ухушденіе въ болЪзни наступаетъ вдругъ, по большей части 
ночью; появляется лихорадочное состояніє, общее недомоганіе: 
боль живота усиливается, позывы на испражненіе учащаются и 
становятся все боле болЪзненными и вмъстЪ съ тъмъ безре- 
зультатными. Въ началЪ испражненія хотя и скудны, но содер- 
жатъ въ себЪ еще каловыя массы; затъмъ они становятся все 
боле слизистыми съ примЪсью крови. Въ худшихъ случаяхъ 
выдЪляется уже только кровянистая слизь или даже чистая кровь; 
непреодолимые позывы на низъ, мучительно-болЪзненные (тенезмы), 
учащаются до такой степени, что не даютъ больному ни днемъ, 
ни ночью покою. Больной вслъдствіе этого, да и отъ больлой 
потери крови и блка, теряетъ все больше силы; лицо его 
блЪднЪетъ; въ нЪкоторыхъ же случаяхъ оно пріобрЪтаетъ желто- 
ватый цвЪтъ (желчная дизентерія); головная боль, головокруженіе, 
звонъ въ ушахъ, безсонница, полное отсутстве аппетита и не- 
утолимая жажда дополняютъ картину болЪзни. 

Въ случаЪ дальнйшаго ухудшенія слабость и истощеніе все 
болфе усиливаются, пульсъ становится малымъ, конечности холо- 
дЬютъ; глаза западаютъ; языкъ, покрытый раньше бЪлымъ нале- 
томъ, пріобрЪтаетъ гладкій и блестящій видъ, животъ вздувается 
и мЪстами очень болЪзненъ; моча задерживается, выдъляясь лишь 
малыми количествами и съ сильной рЪзью. Испражненія кровя- 
нисто-гнойныя. 

‚ Въ очень тяжелыхъ случаяхъ испражненія становятся гни- 
лостными, зеленовато-черноватыми, невыносимо-вонючими; являются 
пролежни, прямая кишка разслаблена и выпадаетъ, задній про- 
ходъ изъязвляется, слабость достигаетъ крайняго пред%Ъла, и 
больной умираетъ. 

Въ болъфе легкихъ случаяхъ бол®знь проходитъ въ 1—2 не- 
дли, оканчиваясь полнымъ выздоровленемъ. Выздоровленіе 
достигается, при надлежащемъ лЪченіи, и въ болће трудныхъ слу- 
чаяхъ, если только болЪзнь не дошла до крайней степени, но выздо- 
ровленіе бываетъ тутъ и не полное съ переходомъ въ хроническую 
дизентерію, характеризующуюся временными улучшеніями и ухуд- 
шенями и тянущуюся мЪсяцами и даже годами. Но и такіе боль- 
ные могутъ еще выздоровЪть; у нихъ остается только на всю 
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жизнь чувствительность кишекъ и неправильность пищевареня 
вслдствіе рубцоваго съуженія послфднихъ въ мъстахъ бывшихъ 
тамъ дизентерическихъ изъязвленій. 

Въ начал болъзни, когда жидкія испражненія заключаютъ 
въ себЪ еще каловыя массы и имЪются сильный жаръ, жажда, 
боль въ животЪь и потуги (тенезмы), даютъ Белладонна х 3, 
черезъ каждыя 20—30 минутъ, при улучшени—болфе р%Ъдкіе 
премы.— /уксё-вомика: испражненія скудныя, слизистыя, но съ 
сильными натугами; коликообразная боль въ области пупка, 
тошнота съ позывами на рвоту.--Это средство давать попере- 
мЪнно съ Долоцинт. х З, если боль въ живот очень сильная, 
особенно если притомъ имфются еще частые и болЪзненные по- 
зывы на мочеиспускан!е. —При отсутствіи такихъ признаковъ со 
стороны мочевого пузыря, подходитъ при сильной коликЪ, распро- 
страняющейся тъмъ болље на весь животъ, Ліоскорєа х З, уни- 
мающая боль часто еще скоръе, нежели Колоциниъ. 

Въ начальной стади болфзни надо имЪть въ виду еще 
слЪдующія средства: 

Кольхик. х З: при осенней дизентеріи, сопровождающейся 
слизистой или желчной рвотой, особенно у дЪтей посл съЪданія 
незрълыхъ, кислыхъ фруктовъ; при вздутіи живота съ коликой и 
натугами; испражненія жидки, вонючи, или они слизисты съ 
примъсью крови; большая слабость, холодная кожа, холодный 
потъ на лбу. 

Қансик. х 3: при подобныхъ же симптомахъ; испражненія 
„скудны и очень часты съ жженіемъ въ заднемъ проходф. 

Ииекакуана х 3: при сильной рЪзи въ животЪ и преобла- 
‘дающей тошнотЪ и рвотф. 

Въ началЪ этой болЪзни и для мене трудныхъ случаевъ 
ея этихъ средствъ бываеть обыкновенно достаточно для выздо- 
ровленія, 

Въ случаяхь же болље трудныхь главнымъ средствомъ 
является Меркур.солюбилисв х 3; если посл нЪсколькихъ пріемовъ 
такового, т. е. по истеченіи 10—12 часовъ не наступитъ замЪт- 
наго улучшенія, то, вмЪсто него, давать Меркур. коррозивъ 2 
или 3. 

Показанія для Меркурія: кровавыя или кроваво-слизистыя 
испражненія съ жестокими тенезмами, сильное жженіе въ зад- 
немъ проходф посл каждаго испражненія, сильное безпокойство 
‘и тоска съ выступленіемъ холоднаго пота на лиц. 
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Въ отношений дизентери Меркурій въ высшей степени 
гомеопатиченъ, такъ какъ болЪзненныя измЪненія въ кишкахъ 
при этой болфзни очень схожи съ измфнешями въ горлЪ при 
дифтерит®, при которомъ Меркургй является также главнфйшимъ 
цЪлебнымъ средствомъ. 

Если бы дЪйствіе Меркурія не оказалось достаточно быст- 
рымъ, то даютъ въ промежуткахъ между приемами его 2—3 раза 
Сульфур5 х З или 3. 

Противъ слабости и истощения, развившихся при этои бо- 
лЪзни отъ большихъ потерь крови и бЪлка, подходить Хина 1, 
также Арсеник. 8. 

Арсеникъ 2 или З показанъ также въ худшихъ случаяхъ 
дизентеріи съ гнилостными испражненями, одинъ или попере- 
мЪнно съ Ҳарбо вегетабились 3 (или даже высшя дЪленя— 6— 12, 
отъ которыхъ можно ожидать болфе сильнаго дфйстыя въ та- 
кихъ случаяхъ), также Русь х 3, Баитизгя х 1. 

При сильномъ кровотечеши Аицид. муратик. х З или Фос- 
фори ацид. х 3. 

При хронической формЪ дизентерли, кромЪ указанныхъ вы- 
ше средствъ, показаны также Силицщя, Натр. муратик, то и 
другое —въ высшихъ дЪленіяхъ. 

О дозахъ и повторежи пріемовъ см. ч. 1., гл. 3. 

Испражненія дизентеричныхъ больныхъ заразительны, по- 
этому ихъ слЪдуетъ безотлагательно каждый разъ удалять, об- 
ливши предварительно кипяткомъ или, лучше, растворомъ дезин- 
фекщюннаго средства, и, по возможности, закапывать въ землю. 
БЪлье, снимаемое съ больного, также съ его постели, слъдуетъ также 
Погружать немедленно въ горячую воду или дезифекщонный раст- 
воръ. Здоровые должны по возможности отдЪляться отъ больного. 

ЗаболЪванія дизентерей являются обыкновенно позднимъ 
лЬтомъ или осенью, и предрасполагающими моментами считаются 
простуда, загрязненная вода, испорченные пищевые продукты, 
особенно же незрълые фрукты. 

Поэтому въ дизентерійное время надо оберегать себя отъ 
простуды, особенно живота и ногъ, что достигается между про- 
чимъ ношеніемъ теплаго нижняго бФлья, фланелевымъ набрюш- 
никомъ, частой перемфной чулокъ и т. п. Надо избъгать въ пищ 
не только завЪдомо вредныхъ веществъ, какъ незрЪлые плоды 
и т. п, но и всего того, что влечеть за собою неправильности 
пищеварения, поносъ или запоръ и скопленіе газовъ въ кишкахъ; 
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сюда относится обильная крахмалистая пища, густыя каши, т%- 
сто, картофель; также молоко, если оно плохо переносится, не 
должно употребляться ИзбЪгать также сильныхъ слабительныхъ 
средствъ и соблюдать большую умЪренность въ ЪдЪ и пить%. 

Больной долженъ уже съ самаго начала лечь въ постель. 
Температура комнаты должна быть нЪсколько выше обычной, 
именно 15 —169 Р., воздухъ въ комнатЪ долженъ часто провЪтри- 
ваться, причемъ больного надо оберегать отъ охлаждения. 

Къ вспомогательнымъ средствамъ относятся согрЪвающе 
компрессы на животъ; при очень сильной боли—паровые ком 
прессы. Противъ жара—влажныя обертывания, также полуванны. 
Противъ тенезмовъ—удерживаемый клистиръ изъ 2 или З сто- 
ловыхъ ложекъ холодной воды посль каждаго испражненія, къ 
этому количеству воды, при очень сильной боли, цЪлесообразно 
прибавить 2—3 капли Белладонна Ө. Жажду можно утолять глот- 
ками остуженнаго отвара изъ овсяной крупы или риса съ при- 
бавлешемъ къ нему яичнаго бълка (на 2 стакана). Если прохлад- 
ное питье усиливаетъ боль въ животЪ, то даютъ теплое. Вообще 
же это зависитъ отъ того, въ какомъ состоянши находится же- 
лудокъ и верхніи отдЬлъ кишечнаго канала. Если состояніе этихъ 
частей удовлетворительное, то можно давать молоко, крЪпке супы, 
яйца, мясной сокъ. Плотныя же пищевыя вещества должны быть 
строго запрещены; сюда относятся мясо, овощи, картофель и 
т. п. Если аппетитъ потерянъ, если имЪется тошнота, рвота и 
вообще несваренія, дэта должна быть очень воздержаной; давать 
лишь жидкій ячменный отваръ или овсяный кисель, теплое миндаль- 
ное молоко и т. п. Спиртныхъ напитковъ во всякомъ случаЪ не давать. 

Во время выздоравливаня надо быть очень осторожнымъ 
въ дэтЬ и лишь постепенно перейти къ обычной пищЪ, начиная 
съ жидкихъ кашщъ, яицъ, благо мяса, легкой рыбы, 


9. Чума у людей 


Чума—-болЪзнь крайне заразная и въ прежнія времена но- 
сила назване „Черной Смерти“. Лишь въ серединЪ прошлаго 
столЪтія эта ужасающая болЪзнь покинула Европу и сосредо- 
точилась опять въ МЪФстЪ своей родины—Инди и передней части 
Ази. Но вскорЪ, спустя нЪсколько лЪтъ, она опять появляется 
въ Росси, въ Астраханской губ. (Ветлянская чума), и съ тфхъ 
поръ почти ужъ и не переводится у насъ, временами то затихая, 
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то вновь вспыхивая въ видъ—если не настоящей эпидеміи, то 
не большихъ групповыхъ забол%Ъваній, 

Болъзнь проявляется въ двухъ различныхъ формахъ: какъ 
легочная и какъ бубонная чума. Третья форма-—гнилокровная— 
встрЪчается очень рЪдко, и поэтому ей не придается особеннаго 
значенія. Легочная форма чумы гораздо опаснЪе бубонной и даетъ 
болље 900/0 смертности; продолжительность ея-——-отъ нЪсколькихъ 
часовъ до 2—3 дней; у больного появляется сильный жаръ, бредъ, 
сыпь и кровавая мокрота. Заразительность этой формы также 
очень велика, и жертвами ея становятся обыкновенно всЪ окру- 
жающіе больного. Бубонная же чума протекаетъ гораздо благо- 
праятнЪе и, при надлежащемъ лЪчени и уходЪ, не превышаетъ 209/о. 
Симптомы бубонной чумы въ начал сходны съ симптомами тифа, 
но затЪьмъ начинается образованіе бубоновъ, обыкновенно въ 
пахахъ. но также ниже по бедру или въ подмышковой области и 
на ше. При благопріятномъ течени болЪзни бубоны переходятъ 
въ нагноеніе, вскрываются, температура падаетъ, и начинается 
періодъ выздоровленія. Часто, однако, образуется гангрена (анто- 
новъ огонь), при чемъ лихорадка опять сильно повышается, и 
больной, при явленіяхъ удушья и паралича сердца, умираетъ. 
Случаются и столь жестокіе случаи бубонной чумы, въ которыхъ 
опуханіе железъ не успЪваетъ даже появиться, и больной поги- 
баетъ въ первые 24—48 часовъ. 

До вскрытія бубоновъ показаны Арсеникз х З или Хинин. 
арсеникоз. х З рядомъ съ Белладонна х 3, Баптизія х 1, давать 
поперем%нно или поочереди черезъ полчаса или часъ, а затЪмъ— 
Ацид. муратик. 1 или Ацид. нитрик. 1; ЛТахезисе 6, Карбо 
вегетабились З или Карбо анималис5 3. Впрочемъ, чума на- 
столько серьезная болЪзнь, что, собственно говоря, не можетъ быть 
ръчи о домашнемъ лЪчен!и ея безъ содЪйствія врача и санитаровъ. 

Вспомомогательныя мЪры: противъ сильнаго жара-—прим%- 
ненія воды, какъ при тифЪ. Созръвшіе нарывы цлесообразно 
своевременно вскрыть и дЪлать перевязки съ карболовымъ (20/0) 
растворомъ и присыпкой іодоформа. Діэта-—какъ при тифЪ. При 
большой слабости умЪстна тутъ Камфора Рубини, также вино. 

Въ виду большой заразительности этой болЪзни понятны и 
вполнЪ цЪлесообразны всЪ тъ мъры, кая принимаются прави- 
тельствомъ каждый разъ при появленіи чумы. Особенно важно ! 
истребленіе крысъ, которыя, какъ показали многократныя наблю- ! 
денія, служатъ разносителями чумной заразы. 
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Заражене животными ядами. 


Содержан:е этого отдФла: 1) Сибирская язва у людей. 2) Сапъ у людей. 
3) Водобоязнь (собачье бЪшенство). 4) Ужалене насЪкомыхъ. 


Сибирская язва у людей (Злокачественный карбункулъ). 


Сибирская язва у людей —слЪдств!е зараженія отъ животныхъ. Причин 
Она можетъ быть занесена въ кровь черезъ открытую на кожћ ПРиЗнан 
рану при обработкЪ кожи, волосъ, шерсти, костей и жира павшаго ходъбол 
отъ сибирской язвы животнаго, Нерфдко зараженіе передается и 
насфкомыми, особенно слЬпнями и комарами. Ядъ сибирской 
язвы передается и съ человЪка на человЪка и можетъ быть пере- 
несенъ отъ человЪка на животное. Болъзнь начинается съ того, 
что въ мЪсть кожи, ГАЪ произошло заражене, больной начинаетъ 
чувствовать, сильное покалываніе или зудъ; затьмъ появляется, 
напоминающее укусъ блохи, красное пятнышко, которое быстро 
переходитъ въ маленькій, буровато-краснаго или розовато-крас- 
наго цвЪта узелокъ, надъ которымъ, при постоянномъ усиленіи 
зуда, образуется волдырь. Содержимое послфдняго прозрачно 
свЪтло-желтаго цвЪта, но скоро принимаетъ красноватую или 
голубоватую окраску. Подъ волдыремъ оказывается буроватое 
или багровое пятно (гангренозный струпъ). Пятно это постепенно 
превращается въ черную нечувствительную массу; окружающая 
его красная кайма увеличивается и покрывается на своей вну- 
тренней поверхности вЪнчикомъ изъ гангренозныхъ пузырей. 

Гангрена идетъ также и въ глубь, является отекъ на со- 
отвфтствующей части тЪла; лимфатическе сосуды воспаляются, 
железы припухаютъ и становятся болЪзненными. Больные жалуются 
на жаръ въ пораженной части, но скоро жаръ этотъ проходитъ, 
„Пораженная часть становится не чувствительной, и въ ней зам%- 
чается ощущеніе холода, тяжести и окоченЪънЯя. 

Бываютъ случаи, что болЪзнь ограничивается чисто мЪст- 
ными явленіями, и тогда исходъ благополучный, но нерЪдко 
вСЛЬдЪ за мЪстными явленіями являются симптомы общаго забо- 
лЪванія: развивается тифозная лихорадка, кожа становится го- 
рячей, языкъ —бурымъ и сухимъ, пульсъ—малымъ и частымъ, 
дыханіе--учащеннымъ и затрудненнымъ, появляется тоска; начи- 
наются обмороки, рвота, поносы, бредъ, и больной погибаетъ при 
явленіяхъ истощенія или судорогъ. 


чене си- 
ской язвы 
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Бываютъ также зараженія вслЪдствіе употребленя въ пищу 
недостаточно вывареннаго мяса больныхъ животныхъ. Въ такомъ 
случаъ болЪфзнь является внезапно и начинается сильными рво- 
тами, поносами, посинфшемъ кожи, и больной погибаетъ раньше, 
чЪмъ являются наружные признаки. Въ виду возможности смЪ- 
шенія сибирской язвы съ другими болЪзнями, нужно разузнать отъ 
больного, приходилъ ли онъ въ соприкосновеніе съ сибироязвен- 
ными животными или вообще таковы ли его занятія, что до- 
пускаютъ возможность зараженля. 

Въ первое время послЪ зараженіия могутъ оказаться по- 
тезными энергичныя прижиганія раны раскаленнымъ желЪзомъ 
или 10 проц. растворомъ карболовой кислоты, а также мЪстныя 
и общія паровыя ванны и обертыванія. Изъ внутреннихъ гомео- 
патическихъ лЪкарствъ на первомъ планф стоять Чиизин.хЗи 
Меркур .-корђоз. м 3; затъмъ Ацид. нитрик. х2 и Арсен.-альб.х 8. 
Какъ только язва приняла доброкачественный характеръ, ее л%ъ- 
чатъ по общимъ правиламъ (см. „Нарывныя воспаленія кожи“). 


2. Сапъ ү людей. 


Сапомъ люди заражаются отъ животныхъ, большею частью 
отъ лошадей. Ядъ болъзни содержится въ слизистыхъ отдЪле- 
няхъ носа, въ крови, мочЪ, слюнЪ и потЪ больного животнаго; 
испаренія кожи и легкихъ тоже могутъ служить поводомъ къ за- 
раженю. Заражение происходитъ либо черезъ открытыя раны на 
кожЪ или слизистыхъ оболочкахъ, либо прямо черезъ легкія. Въ 
первомъ случаъ инкубаціонный періодъ продолжается 3—5 дней, 
во второмъ--недЪли, даже мъсяцы. Перенесене яда съ одного чело- 
вЪка на другого, даже при вскрытіяхъ, наблюдается очень рЪдко. 

Если заражене произошло черезъ рану, то болЪзнь начи- 
нается мЪстными явленіями; рана воспаляется, становится болЪз- 
неннои, края припухаютъ. Развивается лимфангоитъ, распозна- 
ваемый по краснымъ, болЪзненнымъ и горячимъ линіямъ и шнур- 
камъ, ведущимъ къ лифматическимъ железамъ, которыя тоже 
дълаются болЪзненными и припухаютъ. Воспалеше въ окружности 
раны принимаетъ рожистый характеръ, а часть тЪла, гдЪ на- 
ходится рана, отекаетъ и припухаетъ, появляются пузырьки и 
пустулы съ гнойнымъ содержимымь или гангренозные пузыри. 
Бываютъ случаи, что болЪзнь ограничивается этими м%стными 
явленями и, послЪ нФсколькихъ болЪе или менЪфе продолжитель- 
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ныхъ лихорадочныхъ приступовъ, больной выздоравливаетъ; но 
большею частью уже на 7-й день являются признаки общаго 
разстройства, и больной погибаетъ. 

Если заражене произошло черезъ дыхательные органы, то 
болЪзнь начинается съ явленій общаго разстройства; больного 
охватываетъ ознобъ; онъ жалуется на головную боль, жажду, без- 
сонницу и отсутстве аппетита; чувствуетъ себя слабымъ и уто- 
мленнымъ; кожа горяча и суха, и пульсъ учащенъ. Являются 
боли въ мышцахъ и сочлененіяхъ, преимущественно нижнихъ 
‘конечностей. При изслъдованіи болъзненныя м%Ъста оказываются 
припухшими, а въ мышцахъ замфчаются твердые узлы. ЗатЪмъ 
начинается второй пер1одъ болфзни. Начинаютъ образовываться 
сапные узлы въ различныхъ мЪстахъ тфла. Большею частью по- 
ражается полость носа. На носу или щекахъ является рожа; 
кожа покрывается пузырями и появляются синеватыя пятна— 
предвъстники гангрены. То же самое происходить внутри носа, 
онъ заложенъ какъ при насморкЪ, и изъ него выдЪляется зло 
вонная кровянисто-гнойная жидкость. Сапные узлы располагаются 
также на кожЪ, которая покрывается гнойничками; являются они 
также въ гортани и легкихъ. Общее состояне больного все 
больше ухудшается: является тифозная лихорадка, сознаніе помра- 
чается, пульсъ становится малымъ и частымъ; являются зловон- 
ные поносы, и больной умираетъ. 

Мъстное лЪчене, какъ при сибирской язвЪ, можетъ ока- 
заться успъшнымъ лишь въ томъ случаЪ, если не прошло еще 
часа съ момента зараженія. И развившаяся уже болъзнь требуетъ 
прежде всего соотвЪтственнаго хирургическаго лЪчешя, а также 
энергичнаго примЪненія мЪстныхъ и общихъ паровыхъ ваннъ и 
другихъ природолъчебныхъ отвлекающихъ способовъ. Изъ гомео- 
патическихъ лЪкарствъ даются внутрь главнымъ образомъ арсе- 
никальныя лЪкарства (Арсен.-альб., ћалькар.-афсеникоза, Арсен.- 
Зодат.), также Лахезись и другія соотвътствующія лЬкарства. 


3. Водобоязнь (собачье бъшенство). 


Ядъ собачьяго бъшенства развивается въ слюнныхъ желе- 
захъ взбЪсившейся собаки или животныхъ, укушенныхъ послЪднею. 
Въ человЪка этотъ ядъ переходить лишь при укушеніи его бЪ- 
щеннымъ животнымъ. Неръдко однако случается, что ядъ при 
этомъ задерживается одеждой, и тогда человфкъ остается совер- 
„шенно здоровымъ. 


єх 


ЛЬченкік 


Признаки 
и ходъ 
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‚едупреди- 
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Между моментомъ укушеня и наступленіемъ первыхъ при- 
знаковъ болфзни проходитъ время отъ 8 до 180 дней. Страданія 
начинаются ТЪмъ, что рана или рубецъ, если рана уже зажила, 
начинаетъ гноиться и покрываться злокачественнымъ гноемъ. Подъ 
языкомъ, по объ стороны уздечки, являются пузырьки, которые 
держатся всего около 30 часовъ. Своевременнымъ уничтоженіемъ 
помощью ланцета этихъ пузырьковъ можно предотвратить болЪзнь. 
Вслдъ за первыми признаками больной впадаеть въ грустное 
настроеніе, ищетъ уединенія, становится пугливымъ и неспокой- 
нымъ, и сонъ его нарушается тревожными сновидфниями; онъ жа- 
луется на усталость и давленіе подъ ложечкой, на чувство на- 
пряженія и одеревенфлости въ шеъ, на жженіе въ глоткЪ и же- 
лудкЪ; являются глубокія, сопровождающіяся стономъ вдыханія, 
при которыхъ плечи поднимаются и надчревная область выпячи- 
вается. Начинаются тоническія судороги въ области дыхательныхъ 
мышцъ и причиняютъ больнымъ ужасныя страданія при попытк® 
проглотить что нибудь. Впослъдствіи страданія эти доходятъ до 
того, что уже одинъ видъ напитка приводитъ больного въ бЪ- 
шенство: онъ кричитъ, бьетъ вокругъ себя, кусается и, случается, 
налагаетъ на себя руки. Подобные приступы продолжаются 
14—14 часа. Въ свободное отъ приступовъ время больной нахо- 
дится въ полномъ сознани. Смерть наступаетъ во время жесто- 
каго приступа отъ удушенія или кровяного удара, но бываютъ 
случаи, что больной, ослабленный приступами судорогъ и 6бЪ- 
шенства, умираетъ при явленіяхъ общаго паралича. 

Непосредственно послЪ укушен!я слфдуетъ перевязать руку 
или ногу, если на нихъ произошло поврежденіе, повыше мЪста 
укуса, и высосать рану либо ртомъ, если послЪдній у высасываю- 
щаго не имЪетъ ссадинъ, либо кровососной банкой, что еще дЪй- 
ствительнЪе. ЗатЪмъ хорошимъ предупреждающимъ болЪзнь сред- 
ствомъ считается прижиганіе раны жаромъ. Смазывая окружность 
раны масломъ или саломъ, чтобы кожа не высыхала, подносятъ 
къ ней близко, однако такъ, чтобы не обжечь кожи и не вызвать 
слишкомъ острой боли, раскаленный уголь, желЪзо или что ни- 
будь подобное и подвергаютъ рану ДЪйствю этого жара безпре- 
рывно, пока больной не начнетъ дрожать и потягиваться. Повто- 
рять эту операцію слЪдуетъ раза З въ день до заживленія раны, 
при чемъ послъднюю слфдуетъ тщательно очищать отъ отдЪ- 
леній, Если появляются пузырьки подъ языкомъ, то ихъ слЪдуетъ 
вскрыть ланцетомъ и полоскать ротъ соленою водою. Изъ дру- 


0 25 


гихь пріемовъ весьма умъстны, и не должны быть упущены уже 
съ самаго начала, мЪстныя и полныя паровыя ванны и другіе 
отвлекающіе способы. 

Изъ гомеопатическихъ средствъ, какъ предупреждаюшщія, 
можно давать Беллад. и Купрум5 ацет. ЗатЪмъ, противъ самой 
болЪзни, рекомендуются, кромЪ упомянутыхъ, еще: /ельземина, 
Гіоситламусь, Страмонай. 


4. Ужаленіе насЪкомыхъ. 


Ужаленіе насЪкомыхъ (осы, пчелы, шершня, комаровъ, мо- 
скитовъ и т. п.) узнается по маленькой желтоватой точкЪ, на- 
ходящейся на верху маленькаго узелка. Это единственный при- 
знакъ, отличающій простое ужаленіе насЪкомыхъ отъ начальнаго 
проявленія злокачественнаго карбункула, при которомъ подобной 
точки не существуетъ. Ужаленіе глаза можетъ повлечь за собою 
серьезныя послЪдствія, точно такъ же ужалене рта и зЪва, на- 
прим%ръ пчелою, скрытою въ сотахъ. 

Лучшее наружное средство /7едуме (чистая тинктура или 
примочка изъ 20 капель на ложку воды); полезны также Наша- 
тырный спирте, Апись спиртз, Камфора Рубини. Народное 
средство—прикладыване куска свЪжаго лука, который быстро 
унимаетъ боль. При жестокихъ боляхъ и лихорадочномъ возбу- 
жденіи помогаетъ также нюханіе камфоры. При значительномъ 
воспалейіи съ припуханіемъ слЪдуетъ принимать внутрь Белла- 
донна х З и Апис х 3, поперемЪнно. Для предупреждения и облег- 
ченія послЪдствій отъ укушенй москитовъ, комаровъ, мухъ и 
клоповъ хорошо употреблять, въ вид примочки (или полосканія 
рта), /Тиретрумъ (2 чайныя ложечки чистой тинктуры на бу- 
тылку воды). Если въ ранк видно жало насЪкомаго, то его 
слЪдуетъ, конечно, вынуть, что удается иногда, если прижать 
бе отверстіемъ небольшого часового ключика; затЪмъ, можно еще 
ранку высосать. При сильной боли и воспалени благотворно дЪй- 
ствуетъ также мЪстная паровая ванна или припарка. 
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ОТДЪЛЪ ЧЕТВЕРТЫЙ. 


Болфзни головного мозга, спинного мозга, 
нервовъ и души. 


А. БолЪзни головного мозга. 


Содержане этого (А) лод-отдъла` 1) Головная боль, мигрень; 2) Голо- 
вокружение; 3) Бредъ, фантазированіе, помрачене, 4) Разстройства сна: без- 
сонница, безсонница у дЪтей, сонливость; спячка, кошмаръ; 5) Обморокъ, 
(обмиране, мнимая смеоть), 6) Многокрове мозга, мозговые приливы; 7) Мозго- 
вой ударъ (апоплексія мозга), 8) Малокрове (анемия) мозга; 9) Воспаленіе 
мозговыхъ оболочекъ (менингитъ), острая водянка головы, 10) Воспаленіе 
мозга (энцефалитъ), 11) Хроническая водянка головы, 12) Сотрясеніе мозга 


1. Головная боль. Мигрень. 


Головная боль въ разной степени и въ разной формЪ бы- 
ваетъ при всЪхъ болЪзняхъ мозга, а также при насморкЪ и про- 
студныхъ заболЪваняхъ головныхъ нервовъ, равно какъ при всЬхъ 
острыхъ лихорадочныхъ болЪзняхъ, при разстройствахъ пищева- 
рительнаго канала, желудочныхъ страданіяхъ, при нервныхъ со- 
стоямяхъ (нервная слабость, истерія, ипохондрія) и разстрой- 
ствахъ кровообращения (избытокъ или недостатокъ крови въ мозгу). 

Въ независимой, самостоятельной формЪ головная боль 
является въ видЪ такъ называемой мигрени. Мигрень поражаетъ 
обыкновенно лишь одну половину головы, иногда, особенно у 
женщинъ, и всю голову, въ послЪднемъ случаЪ, однако, можно 
большею частю найти связь съ какимъ либо разстройствомъ въ 
организм (болЪзнь печени, неправильность регулъ и проч.). 

Мигрень является приступами, которые длятся часто двЪ- 
надцать и болЪе часовъ и сопровождаются или оканчиваются рвотой 
и сонливостью. 

При головной боли съ приливомъ крови къ головЪ, также. 
при простудной головной боли—Аконить х 3; это средство по- 
казано особенно въ томъ случаЪ, когда чувствуется жаръ въ 
тьлЪ; тогда Аконитъ подходитъ не только при красномъ лицЪ 
(приливъ), но и при блъдномъ. Показания для Аконита еще слЪ- 
дующя: шумъ въ ушахъ, головокружене, ухудшене боли отъ 
движеня и отъ всякаго напряженя.— Белладонна 3: также при 
приливахъ къ головЪ, если чувствуется въ ней б1ене (пульса- 
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ція); ощущене какь бы распиранія черепныхъ костей, особенно 
во лбу и вискахъ; рЪзкій свЪтъ усиливаетъ боль, особенно если 
она односторонняя; она сильнЪфе ночью, въ постельной теплот%, 
и при наклоненіи головы.— Ќуксь вомика 3: головная боль у 
предрасположенныхъ къ геморрою, тъмъ болЪе — страдающихъ 
дЪйствительно таковымъ; также у злоупотребляющихъ спиртными 
напитками или привычныхъ къ кофе (въ этихъ случаяхъ — /уксь 
вом.х8 или даже х 2), при боли вслфдстые умственнаго пере- 
утомленія; позывы на рвоту, запоръ; боль усиливается ночью и 
въ утренние часы; боль рвущая, распирающая. 

Броня х 3: боль сжимающая или колющая или тянущая, 
особенно во лбу или виск%; боль преимущественно односторонняя; 
давлене во лбу, какъ отъ положенной доски; ощущеніе жара, 
тошнота и запоръ; хуже отъ Ъды и движения. 

Хамомилла х 3: у очень чувствительныхъ, нервныхъ особъ, 
особенно у дЬтей; разстройства пищеваренія; рвущая, дергающая 
боль; одна щека красная, другая блЪдная; ощущеніе жара въ го- 
лов; испарина на головЪ; невыносимость боли. 

Колоцинть 8: у нервныхъ, подагрическихъ особъ; неистово- 
сильная боль, односторонняя, рвущая, дергающая, или стиски- 
вющая во лбу, хуже при наклонени толовы и при лежаніи‹ 
испарина мочевого запаха; моча свЪтлая, какъ вода. 

Игнашя 8; главное лЪкарство при головной боли у нерв- 
ныхъ, истеричныхъ особъ; давлеме въ переносьи; распирающая 
тлубоко въ мозгу боль; ощущене какъ бы вбитаго въ мозгъ 
твӧздя; блЪдное лицо; свЪтлая моча; свЪтобоязнь; тошнота. 

Пульсатилла х 3: малокровіе, разстройство пищеварения, 
ревматическія головныя боли. Подходитъ особенно для флегма- 
тичныхъ особъ, съ тихимъ нравомъ, блЪднонемочныхъ; плакси- 
: вость; зябкость; колотье въ ушахъ. Ухудшене по вечерамъ, въ 
покоЪ; улучшене на свЪжемъ воздух; облегчаетъ также теплое 
укутываніе, сдавливане. 


уя 


Русь х 3: ревматическая нервная боль, простирается часто 
на все лицо; хуже въ покоЪ; теплота облегчаетъ. 

Гельземинъ З дъйствуетъ подобно Белладоннтњ; боль часто 
нервнаго характера (мигрень); часто въ высшемъ дЪленіи (х 20) 
дЪйствуетъ лучше, нежели въ боле низкихъ. 

Оангвинафія х 2 или х 1--также при чисто нервной головной 
боли (мигрень), особенно при правосторонней, надъ глазомъ; тош- 
нота, рвота; тянетъ лежать. 


2 
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(Сепія З преимущественно при мигрени и особенно у жен- 
щинъ; неправильности регулъ; разстройство пищеваренія. 

Хина х 2: нервная головная боль, особенно у малокровныхъ; 
періодически являющіеся приступы, съ ознобомъ и потомъ; бо- 
лЪзненность кожи головы; ухудшеніе отъ прикосновенія къ головЪ, 
отъ напряженія, отъ холода, на свЪжемъ воздухЪ. 

Арника х 3: боль послЪ механическихъ повреждений, удара, 
сотрясенія; но и въ другихъ случаяхъ, при приливахъ, съ голо- 
вокруженемъ; кровотечене изъ носа. 

ВсЪ перечисленныя средства подходятъ для прим%Ъненія во 
время самыхъ приступовъ головной боли, и въ такихъ случаяхъ 
брать 10 капель въ полустаканф воды, черезъ 10—15 минутъ по 
чайной ложечкЪ, а затьмъ еще въ теченіи нъсколькихъ дней три 
раза въ день по 3—5 капель лЪкарства. 

Сравнить еще въ „ЛЪкарствовЪдъніи“: //имицифуга, Ирись, 
Кактус, Каулофиллум%. 

Быстрое облегчене во время приступа боли, именно — при 
мигрени, приноситъ часто Ќоффеинё Х1, черезъ 15—20 минутъ 
по прему (обыкновенно достаточно отъ 1 до З пріемовъ), но 
только у тЪхъ, которые не привычны къ кофе. 

Для боле радикальнаго излЪченія мигрени служатъ такія 
средства, какъ Оепія, Калькареа кафбоника, Фосфофь, Арсе- 
ник», Сульфурз, Силиція. 

При боляхъ сифилитическаго происхожденія. — ЛМеркуђій, 
1095, Туя, Мезереумъ, Аурумь муріат., Ацид. нитрик. 

Во всЪхъ случаяхъ необходимо выяснить основное страданіе, 
отъ котораго можеть зависфть головная боль и противъ кото- 
раго собственно и должно быть направлено лЪчен;е, 

Вспомогательныя мъры и діэта зависятъ отъ основной бо- 
лЪзни. О1дъльно же можно указать таковыя при мигрени: покой, 
воздержаніе во время боли отъ пищи, горизонтальное положеніе 
тъла съ вышележащей головой (при горячемъ лбЪ) или съ ни- 
жележащей головой (при холодномъ); также полезно бываетъ тЪс- 
ное стягиване головы, успокаивающее обвертываніе ея и голов- 
ныя ванны (при холодной голов — паровая, при горячей—холод- 
ная, въ видЪ обливанія). 


2) Головокруженіе 


есть всегда лишь выраженіе какого либо другого страданія, 
обыкновенно—приливовъ къ головЪ или недостаточнаго наполне- 
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ня ея кровью, которые съ своей стороны происходятъ отъ раз- 
ныхъ причинъ, органическихъ, нервныхъ и душевныхъ. Часто го 
ловокруженше бываетъ при болъЪзняхъ носа, глазъ, ушей, также 
при болЪзняхъ желудка и кишекъ, легкихъ, сердца. 


При приливахъ— Белладонна 3, также— Аконить 3; въ за- 
тяжныхъ случаяхъ— Сульфур» 0, Феррумь фосфорик. б. 

При разстройствахъ пищеваренія —//уксь вомика 3, въ бо- 
ле затяжныхъ случаяхъ —Антимон. кфудумә 6 или Сульфур (. 


При нервной слабости, малокровіи -- //ульсатилла 8, Фос- 
‹Ффор5 8, также Феррум5 0 (послЪднее особенно при прили- 
вахъ), Калькареа фосфорика 3, Хинин. арсеникоз. 3. 

Если причина головокруженія-—сотрясеніе мозга отъ падения 
или ушиба, то даютъ Арника х 8. 


При ревматическомъ головокружени, особенно у нервныхъ 
людей или у стариковъ, съ ухудшеніемъ при лежаніи въ посгели — 
Русё 3, также Барита карбоника 6, Фосфор. 

Головокружение во время Ъзды въ экипажЬ — Коккулусъ 43. 

У слабыхъ, раздражительныхъ особъ, у женщинъ и дфтей часто 


подходятъ Хамомилла х З и Коффса х 3. При пугливости— Оиий 23. 


Для исправленія предрасположенія къ головокружению обык- 
новенно требуется продолжительное употребленіе (по 1 или 2 
према въ день): Калькареа карбоника (у малокровныхъ, зо- 
лотушныхъ), Силиця 0 (у предрасположенныхъ къ испаринЪ и 
при скрыти ножного пота), /їагтф. муратик. 8 (при разстрой- 
ствахъ пищеваренія), Семія 3 (при брюшныхъ приливахъ, осо- 
бенно у женщинъ, страдающихъ разстройствами регулъ или ми- 
гренью), „4иид. нитрик. З (при ръдкихъ явленяхъ приливовъ къ 
голов, какъ біене или давлеше въ мозгу, при пораженіяхъ 
сердца или легкихъ); Арсеник. 5. 


Головокружение у беременныхъ требуетъ обыкновенно е 1- 
ладонна З (при приливахъ къ голов), Арника 3 (при ошущении 
тяжести въ животъ), /уксә вомика 3 (при сопровождающей 
тошнотЬ, Семія З (если головокруженте постоянно). 

Если имфются глисты, то даются соотвЪтствующія средства 
{см. „глисты“ Отдфлъ 6-й). 

Во всЪхъ случаяхъ необходимо выяснить основную причину 
толовокруженія и соотвЪтственно выбрать также вспомогательныя 


МФры и діэту, для чего надо справляться въ соотвЪтствующихъ 
мстахъ этой книги, 


Лъчен 


Л%ченіе 
езсонницы 
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3) Бредъ, фантазированіе, помраченіе. 


Являются преимущественно въ лихорадочныхъ болъзняхъ и 
зависятъ отъ разстройства мо-гового кровообращенія, также — 
какъ симптомы душевной болЪзни, блой горячки. Лъченіе—со- 
гласно основной причинъ. Пьяницъ нельзя сразу лишить алко- 
голя—Акон., Беллад. или Гюсшам. Арника. Нуксъ-вом. 


4) Разстройства сна. 


Безсонница, сонливость, спячка, тревожный сонъ, кошмаръ — 
всЪ подобныя разстройства являются всегда слЪдствіемъ какого 
либо другого болЪзненнаго состоянія, основного, противъ котораго 
и должно быть направлено л%Ъченіе. Поэтому не можетъ быть 
рЪчи о какомъ либо одномъ, опредъленномъ лЪкарствЪ противъ 
того или другого растройства сна, какъ, напримЪръ, примЪняемые 
въ аллопатіи противъ безсонницы или безпокойнаго сна морфій 
или хлоралгидратъ, бромистый кали, сульфоналъ, тр1оналъ“ и 
т. п., все средства, которыя непосредственно вліяютъ на мозгъ 
и нервную систему, вызывая боле или менъе продолжительный 
сонъ или временно успокаивая нервы. ОбщеизвЪстно, что частое 
употребленіе подобныхъ средствъ весьма пагубно вліяетъ на ор- 
ганизмъ, поэтому къ нимъ почти никогда не прибъгаетъ для упо- 
мянутыхъ цЪлей врачъ-гомеопатъ, развЪ лишь въ крайнихъ слу- 
чаяхъ, когда отъ безсонницы, напримЪръ, грозитъ больному исто- 
щеніе и въ то же время нЪтъ никакой возможности къ устране- 
ню основной болЪзни. 

а) Безсонница. Безсонница можетъ быть слъдствіемъ силь- 
наго нервнаго возбужденія (душевное волненіе, страхъ, гнЪвъ, 
умственное переутомленіе, всякаго рода излишества и проч.). Въ 
такихъ случаяхъ подходящи: Доффєа х 3 (при радостномъ на- 
строеніи, чрезмЪрной оживленности) особенно у дЪтей и женщинъ, 
Игнаия 3 (при нервномъ раздраженіи, истеріи), Нуксё-вомика 3 
(при умственномъ переутомленіи, продолжительномъ бодрствова- 
ни, при злоупотребленіи виномъ), Ой (при испуг). 

Безсонница вслфдстые сильнаго прилива крови къ мозгу: 
Аконит 8, Белладонна 3. 

Безсонница вслфдстые пищеварительныхъ разстройствъ, 
скопленія газовъ и проч.—А/уксь вомика З, Сульфурь 3, Бріо- 
нія З, Карбо вегетабились 3, Ликоподій 3 и проч. (см. Болъзни 
желудка и кишекъ). 
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При безсонниць у старыхъ людей часто подходятъ Ко- 
ніумь х 8, Оній х 8. 

При наклонности къ слишкомъ короткому сну: Бріонгя, Каль- 
карса кафбоника, Нуксь вомика. ` 

б) Безсонница у дЪтей. Какъ и у взрослыхъ, необходимо 
прежде всего позаботиться о выясненіи причины безсонницы и 
противъ таковой направить лЪченіе. Вообще же подходятъ: 

Во время проръзыванія зубовъ—Аконить 8, если имЪется 
лихорадочное состояніе; Хамомилла З — при нервномъ безпо- 
койствЪ и раздраженіи; при вспухшей деснф или зубной боли— 
Меркурій солюб. 3 и Белладонна 3. — При чрезмърной ожи- 
вленности и при отсутствіи какихъ либо особыхъ внутреннихъ 
разстройствъ— Коффеа 3; при нервномъ безпокойствь — / ї0с- 
ціам. 8.—При глистахъ— ина « 3. 

Во всЪхъ случаяхъ безсонницы у маленькихъ дЪтей надо 
имть въ виду, что таковая можетъ быть вслфдстве неудобнаго 
лежанія, лежаня въ мокромъ, или зуда нездоровой кожи, или 
кусан!я насЪфкомыхъ, или голода и проч.; въ такихъ случаяхъ 
необходимо прежде всего устранить причину. 

То или другое средство противъ безсонницы дается не 
только незадолго до сна вечеромъ, но раза два и въ течене дня. 

в) Сонливость. Спячка. Эти состоянія зависятъ, какъ и без- 
сонница, отъ болъзненнаго состоянія мозга, которое въ свою 
очередь зависитъ отъ различньйшихъ органическихъ и нервныхъ 
причинъ; чаще всего наблюдается при острыхъ лихорадочныхъ 
болЪзняхъ съ тифознымъ характеромъ и при всякаго рода исто- 
щеніяхъ организма, а также при апоплексическомъ ударЪ и послЪ 
сотрясенія мозга вслЪдствіе механическихъ поврежденій, ЛЪченіе— 
сообразно съ основнои причиной. Во всякомъ случаЪ надо имЪть 
въ виду, между прочимъ, Ой 3 при спячкЪ вообще, и 4р- 
ника — при переутомленіи и послЪ механическихъ поврежденій; 
при приливахъ крови къ головЪ — Белладонна и др. 

При наклонности къ слишкомъ продолжительному сну: 
Анакард, Гепарз сульфур., Кали карбоник., Лахезисъ, Фосфор. 

г) Кошмаръ, тревожный сонъ. Своеобразное, крайне непріят- 
ное ощущеніе во снЪ, точно что то тяжелое сдавливаетъ грудь и 
не даетъ дышать; часто также тягостныя ощущенія находятся въ 
связи съ страшнымъ сновидЪніемъ. Подобныя явленія объясняются 
сильнымъ возбуждешемъ мозга вслфдстые разстройствъ крово- 
обращенія, которыя въ свою очередь зависятъ отъ какихъ либо 
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ненормальныхъ органическихъ, нервныхъ или душевныхъ причинъ. 
Льчене, какъ и при другихъ разстройствахъ сна, должно быть 
причинное. 

Руководящими указашями могутъ служить слЪдующи: 

при тревожномъ снф вообще: Аконишз, Белладонна, 
Бріонія, Русь; — Арсен. Кали карбоник., Сульфур5; 

при обильныхъ сновидъняхъ:Белладонна, Нуксъ-вомика-— 
оба при страшныхъ сновидфніяхъ; /Гульсатилла, Сешя, Ой, — 
при пріятныхъ; при сновидън!яхъ же огорчающихъ или раздра- 
жающихъ-— Броня, Хамомилла; 

при нервныхъ явленяхъ, какъ вздрагиваніе и испугъ во 
время сна: /лосшам. Оній, Купрум5, Игнація, Отрамоній. 

при говорЪ и вскрикивани: //гнація или Нукс5-вомика, 
Отрамоній, Белладонна, Хамомилла; 

при блужданіи въ сонномъ состояніи: Фосфорь, Силиигя. 
Натф. мурѓат., Опій; 

при стЬтненіи дыханія во время сна: Фосфор5, Ипекакуана, 
Гепар. сульфур., Броня; при храпъніи; Ой. 

Тепловатая ванна на ночь; посл ванны не пить ничего теп- 
лаго въ виду могущей послЪдовать затъмъ неумЪстной испарины; 
или же—влажное обтиран1е тЪла; или прохладная сидячая (22%) ванна, 
продолжительностю 1—2 минуты. Эти примЪненія воды дЪйст- 
вуютъ часто успокаивающе —При приливахъ къ головЪ способст- 
вуетъ лучшему сну набрюшный согрЪвающій компрессъ, который 
можно оставить на всю ночь или лишь часа на три, смотря по 
самочувствію больного. —Ужинать не слишкомъ плотно и не позд- 
нЪъе, какъ часа за 2 или З до отхода ко сну. Къ ночи не пить 
много жидкостей, особенно чаю. Часто благотворно вліяетъ 
стаканъ простокваши, выпитый незадолго до отхода ко сну. 


5) Обморокъ (Обмираніе, Мнимая смерть). 


Подъ обморокомъ разумфютъ потерю сознанія, полную или 
частичную, съ неподвижностію тЪла и нечувствительностію его, 
при чемъ дыханіе и сердечная дятельность (пульсъ) ослабъваютъ 
и кожа холодЪетъ. Обморокъ можетъ быть слЪдствіемъ: мозговой 
болъзни или же задержки кровообращенія въ сердцф и легкихъ 
отъ слишкомъ тЪснаго платья, вдыханія вредныхъ газовъ, сердеч- 
ныхъ болЪзней, грудной жабы), или остраго малокровія (потеря 
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крови, голоданіе), или онъ можетъ произойти отъ чрезмЪрнаго 
нервнаго или душевнаго возбужденія, какъ сильная боль, пора- 
неніе, душевное волненіе, усталость и проч. 

Высшая степень обморока имЪетъ видъ смерти и назы- 
вается „мнимой смертью“. Мнимая смерть отличается отъ дфй- 
ствительно наступившей смерти тЪмъ, что при дЪйствительной 
смерти имћется полная вялость роговицы (глаза), такъ что при 
надавливаніи пальцемъ на ней остается уплощенность или углуб- 
лене; затьмъ полное отсутствієе реагированія кожи на всякія 
раздраженія, наконецъ – трупное окоченЪне и проч. Если же кожа 
посль раздраженій, напримЪръ-—посль растираня раздражаю- 
щимъ веществомъ или накапыванія кипятка, топленаго воска или 
сургуча, на ньжныя м%ста тЪла, краснЪетъ, то можно положи- 
тельно допускать теплющуюся еще въ тълЪ жизнь; въ послЪд 
немъ случа на крЪпко стянутой конечности мъсто, находящееся 
впереди перевязки, набухаетъ и краснЪфетъ (и синЪетъ). 

Л%ченіе: Љо время самаго припадка надо позаботиться прежде 
всего о томъ, чтобы освободить больного отъ тЪснаго платья, 
впустить въ комнату свЪжй воздухъ; кромЪ того примЪняютъ 
возбуждающія средства, какъ то: холодныя обрызгиванія и обли- 
ванія холодной водой; нашатырный спиртъ, уксусъ, камфорный 
спиртъ или одеколопъ для нюханія, растираніе груди, въ край- 
нихъ случаяхъ—искусственное дыхане (см. ниже). При приливЪ 
(красномъ лицЪ) голову надо класть высоко, и на нее—-холод- 
ныя примочки; наоборотъ, когда лицо блЪдное, голову должно 
помЪстить пониже и класть на нее горячіе компрессы. 
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Искусственное дыханіе примЪняется въ трудныхъ случаяхъ Искүсс 


обморока, при такъ наз. обмираніи или мнимой смерти: придавши 
обмершему полусидячее положеніе и ставши у его изголовья, бе- 
рутъ его руки повы :е локтей, отводятъ ихъ одновременно и равно- 
мрно въ стороны и вверхъ и затЪмъ приводятъ обратно въ 
прежнее положене, къ бокамъ груди, къ которымъ еще ихъ при- 
‘’жимаютъ; этимь достигается вдыханіе и выдыхане; такія движе- 
\Шя повторяютъ до 15—20 разъ въ минуту. Въ тотъ моментъ, 
Когда руки прижимаются къ груди, кто либо другой нажимаетъ 
на животь плашмя ладонями рукъ, для усиленія выдыханія изъ 
легкихъ, и прекращаетъ этотъ пріемъ въ тотъ моментъ, когда 
руки обмершаго опять отводятся въ стороны и кверху. 

Изъ гомеопатическихъ лЪкарствъ даютъ во время самаго 
припадка, при блфдности лица, холодной кожь—Ламфора х 1, 
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Мосхусь х3; если больной не глотаетъ, то можно эти же лЪкар- 
ства, но только въ чистыхъ тинктурахъ, подносить къ его нозд- 
рямъ для вдыхан!я; можно ихъ также втирать въ виски. ЛЪкар- 
ство даютъ часто—черезъ каждыя 3—5 минутъ. 

Для предупрежденія припадковъ и вообще у лицъ склон- 
ныхъ къ таковымъ: 

Аконитё и Белладонна—при приливахъ къ головЪ, также—- 
Гельземинз, Феррум5 фосфорик. 

Ипекакуана, Пульсатилла, Нукс5 вомика — при раз- 
стройствахъ пищеваренія; 

Хина—при истощеніи отъ потери крови и соковъ орга- 
низма (кровотеченія, поносы), также Фосфор; 

Игнація, Валеріана —главныя средства у истеричныхъ. 

Весьма важно во всфхъ случаяхъ разобраться возможно 
подробнфе и основательнЪе въ общемъ состояніи организма для 
того, чтобы провести надлежащее коренное лЪчен!е. 


6. Многокровіе мозга, Мозговые приливы. 


Усиленная дЪятельность сердца вслъдствіе душевныхъ вол- 
неній, нервозности, лихорадки, употребленія спиртныхъ напитковъ, 
также чая и кофе; болъзни сердца, легкихъ и печени. КромЪ 
того, ношене тфсныхъ воротниковъ на шеф, зобъ, запоры; вліяне 
жара (также солнечнаго) и сильнаго холода на голову; воспаленія 
въ другихъ частяхъ тЪла, также трудное прорЪзываніе зубовъ у 
маленькихъ дътей. Многокровіе мозга (приливъ крови къ мозгу) 
выражается слЪдующими симптомами: головная боль, покраснЪніе 
лица, стучаніе въ вискахъ, головокруженіе, мельканіе въ глазахъ; 
ухудшеніе всъхъ симптомовъ отъ нагибанія и въ лежачемъ по- 
ложеніи; шумъ и звонъ въ ушахъ; чувствительность къ свЪту и 
звукамъ; разстроенное состояніе духа; возбуждене и раздражи- 
тельность; безсонница, бредъ, потеря сознанія и т. п. 

Аконить: въ случаяхъ простуды; ощущение жара въ голов%, 
усиленное сердцебіеніе. — Белладонна: красное, вздутое лицо, 
давящая боль во лбу, мерцаніе передъ глазами, шумъ въ ушахъ, 
тоска и потъ.—/лоноин. 3: большая чувствительность къ свЪту 
и звукамъ; при солнечномъ ударЪ. — Отрамоній: безсонница 
и бредъ.—Муксъ вомика: послЪ умственнаго переутомления; у 
пьющихъ.— Арника: отъ механическихъ причинъ (паденіе, сотря- 
сене и пр.). — Онй 3: оглушенное состояніе съ храпящимъ 
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дыханіемъ, вздутымъ, багрово-краснымъ лицомъ, съ выступленіемъ 
на немъ холоднаго пота. 

При болЪзняхъ сердца, легкихъ и пр., обусловливающихъ 
многокровіе мозга, соотвътствующее лЪчеше (см, эти болЪзни). 


Устраненіе основныхъ причинъ, высокое положеніе головы, 
нераздражающая пища, воздержаніе отъ кофе, чая, спиртныхъ 
напитковъ, мяса. Пища преимущественно молочная и раститель- 
ная и въ очень умЪренныхъ вообще на разъ количествахъ. ИзбЪ- 
гать острыхъ и кислыхь кушаній и не пить много жидкостей. 
Для отвлеченія крови отъ головы служатъ холодные компрессы 
на голову и шею, ножныя паровыя ванны, влажныя обертыванія 
туловища и ногъ. 


7) Мозговой ударъ. 


Мозговой или апоплексическій ударъ происходитъ отъ кро- 
воизліянія въ ткань головного мозга, вслЪдствіе разрыва въ немъ 
кровеноснаго сосуда, и случается преимущественно у людей по- 
жилого возраста, у которыхъ кровеносные сосуды менфе подат- 
ливы напору крови (известковое и атероматозное перерожденіе 
ихъ, артеріосклерозъ). Ближайшей причиной служитъ переполненіе 
мозга кровью, поводомъ же —какія либо изъ тЬхъ причинъ, какія 
перечислены выше при „многокровіи мозга“. ПредвЪстниками 
мозгового удара часто служатъ при такихъ условіяхъ: головная 
боль или головокруженіе, шумъ въ ушахъ, слабость ногъ, забыв- 
чивость, неясное произношене словъ, апатія, засыпаніе чле- 
новъ. Ударъ является часто внезапно. Больной падаетъ безъ со- 
знанія, лежитъ недвижимый; лицо вздутое, красное, багровое или 
блЪдное, хрипъніе въ носоглотк%Ъ, щеки при выдыханіи вздуваются, 
воздухъ выходитъ изо рта дующимъ шумомъ, моча и испражненія 
отходятъ непроизвольно; пульсъ замедленъ и полонъ, зрачки 
-съужены. Одна половина тла, лицо и конечности, парализованы, 
притомъ всегда перекрестно: на одной сторонЪ-—-лицо, на другой 
конечности, Въ однихъ случаяхъ больной погибаетъ уже во время 
приступа, не приходя въ сознаніе. Въ другихъ случаяхъ сознаніе 
возвращается лишь на короткое время, наступаетъ рвота, бредъ 
и судороги, наконецъ — смерть. Смертельнаго исхода можно ожи- 
дать въ томъ случаЪ, если въ теченіи 2 или З дней больной не 
приходитъ въ себя, находясь въ одномъ положеніи. Надежда же 
на выздоровленіе является по МЪрЪ исчезновенія угрожающихъ 
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симптомовъ, что часто совершается лишь постепенно. Параличи 
держатся дольше всего. О параличахъ см. ниже. 

Лъченіе необходимо уже при предвъстникахъ удара и тогда 
оно можетъ предупредить таковой. Для этой цЦВли, кромЪ регу- 
лированія образа жизни и діэты, служатъ: Аконите, при голов- 
ной боли—поперемвнно съ Гельземин. При сильномъ прилив 
къ головЪ (краснота глазъ и лица, стучане въ вискахъ, расши- 
ренные зрачки)-- Белладонна, также поперемЪнно съ Гельземин.— 
При запор%, или у страдающихъ геморроемъ, или при умствен- 
номъ переутомленін —//укєь вомика, поперемЪнно съ Сульфуре. 
При чрезмфрной тЪлеснои усталости — Арника. 

Сравнить ещ» статьи: „Головная боль“, „Головокружене“ 
и проч, 

Во время самаго приступа удара надо придать больному 
полусидячее положене въ постели. разстегнуть его одежду, на 
голову класть холодныя примочки; ноги, если онъ холодныя, ра- 
стирать водкой ипи спиртомъ посредствомъ какой нибудь жесткой 
матери. Прикладываніе горячихъ компрессовъ или бутылокъ для 
согрЪванія ногъ нецфлесообразно, такъ какъ, нагрфвая ноги, они 
нагрЪваютъ и всю кровь организма. Полезно вызвать обильныя 
испражнения посредствомъ клистировъ изъ воды комнатной тем- 
пературы пополамъ съ виннымъ уксусомъ. 

Мозговой ударъ есть единственная болЪзнь, при которой не 
слфдуетъ безусловно отрицать цфлесообразность кровопусканія, но 
только въ тьхъ случаяхъ, гдЪ имЪегся полнокровное сырое тЪло- 
сложение со вздутымъ, налитымъ кровью лицомъ и когда удается 
сдЪлать его въ перлодЪ предвфстниковъ болЪфзни или въ самомъ 
началЪ ея. Нужно или нфтъ кровопускане, можетъ опредЪлить, 
конечно, только врачъ, и только ему можно дов$рить произвести 
таковое. 

Вообще же лучшимъ ланцетомъ служитъ гомеопатический 
Аконить 2, который въ указанныхъ случаяхъ надо давать 
черезъ каждыя 5—10 минутъ по З капли, одинъ или поперемфнно 
съ /ельземин. Если черезъ 1—2 часа не замчается улучшения, 
то, вмЬсто Аконита, давать Белладонна х 2. 

Они х 3° при судорогахъ въ членахъ съ пЪной у рта, при 
судорожномъ сжатии челюстей, или при сильномъ бредЪ или 
спячкЪ; при горячей головЪ, красныхъ глазахъ съ расширенными 
зрачками, набрякломъ лиц, сильномъ храпЪ. У больныхъ, зло- 
употреблявшихъ спиртными напитками. 
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Фосфорз х 3° особенно у старыхъ людей съ полнымъ упад- 
комъ силъ, также Тартар. эметик. х 3 при обильныхъ хри- 
пахъ въ груди и опасности удушения. 

Противъ паралича, остающагося послЪ апоплексическаго 
удара главными лЪкарствами язляются: Арника, Русѕ, Каустик. 
Коккулус., Фосфорь (см. еще „параличи“). Съ примфнешемъ элек- 
тричества надо быть очень осторожнымъ, а въ первыя нЪсколько 
недъль оно и совсъмъ не подходитъ и можетъ принести больному 
большой вредъ. 

Когда мозговой ударъ окончился благополучно, оправившійся 
отъ него больной долженъ помнить, что болЪзнь эта можетъ въ 
любое время повториться, если онъ не будетъ вести вполнЪ нор- 
мальный образъ жизни, не подвергая себя никакимъ излише- 
ствамъ. О щмэтЪ см. при „Многокрови мозга“. 


8) Малокровіе мозга. 


Малокрове мозга, или отливъ крови изъ мозговыхъ полу- Причин 
шарій, можеть имЪть различныя причины; къ таковымъ относятся, 
напримЪръ, сильное сотрясенше тЪла, толчокъ въ область же- 
лудха, разнаго рода непріятныя ощущенія, сильная боль, сильное 
душевное волнене, обильныя потери крови, сильные поносы, пре- 
быване въ помфщеми съ большимъ скоплемемъ людей и духотою 
воздуха, тЪлесная слабость вообще и послф истощившей болЪзни. 

Явленія малокровя мозга бываютъ въ разной степени. Въ Призна 

легкихъ формахъ больной чувствуеть незначительное головокру- б6013н 
жене, мерцание перелъ глазами и шумъ въ ушахъ: лицо стано- 
вится бльднымъ, пульсъ слабый, дыхание замедленное; можетъ 
быть еще тошнота, рвота, упадокъ силъ, но сознане не теряется. 
Въ тяжелыхъ случаяхъ сознане теряется, является обморокъ 
(см. стр. 104), который можетъ продолжаться отъ нЪсколькихъ ` 
секундъ или минутъ до нЪсколькихъ часовъ. Смертію это рЪдко 
кончается, обыкновенно же больной оправляется, хотя и жа- 
луется нЪкоторое время на слабость, головную боль, тошноту, на 
тоскливое чувство подъ ложечкой. 

Отъ другихъ болЪзней головного мозга малокрове мозга 
отличается тЪмъ, что при немъ лицо всегда блЪдное, дыхание 
замедленное, тихое, параличи отсутствуютъ. 

„Мнимая смерть“— см. стр. 105. 

Въ болье легкихь случаяхъ достаточно лечь больному, 
освобождённому отъ тфсныхъ платьевъ, горизонтально съ низко 
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положенной головой, понюхать нашатырнаго спирта, одеко- 
лона или камфорнаго спирта. 

Въ болће трудныхъ случаяхъ вспрыскиваютъ лицо и грудь 
больного холодной водой, растираютъ тЪло камфофныме сиир- 
том, въ крайнихъ случаяхъ прибЪгаютъ къ искусственному 
дыханйо (см. стр. 105). 2 

Если способность глотанія сохранилась или во всякомъ слу- 
чаъ вводятъ въ ротъ повторно по 3—4 капли камфорнаго спирта 
(всего лузше въ видЪ Аямфора Рубини). Цълесообразно также 
1—2 раза дать 2—3 капли Глоноине 1. 


9) Воспаленіе мозговыхъ оболочекъ (Менингитъ). 


Эта болЪзнь встрЪчается преимущественно у маленькихъ 
дътей и носитъ названіе „туберкулезнаго воспаленія мозга“, такъ 
какъ она чаще всего развивается именно у дфтей золотушныхъ 
и туберкулезныхъ, особенно при глубокихъ гнойныхъ катаррахъ 
ушей и костофдЪ ушныхъ костей. Затъмъ причиной воспаленя 
мозговыхъ оболочекъ являются сотрясенія мозга и механическія 
поврежденя черепа. Иногда эта болъзнь сопровождаетъ тифъ, 
воспалене легкихъ и, наконецъ, очень рЪдко является въ видЪ 


мичеснійэпидемической болъЪзни, сопровождающейся судорогой затылка 
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(әпидемическій менингитъ головного и спинного мозга). ПослЪдняя 
форма менингита начинается внезапно, протекаетъ очень бурно 
и быстро, начинается ознобомъ, головной болью, рвотой, высо- 
кимъ жаромъ, сильнымъ безпокойствомъ. Уже въ первыя сутки 
голова загнуга кзади, боли головы и спинного хребта видимо 
очень сильны. На 3-й—4-ый день является столбнякъ затылка 
и спины, которая вся изогнута, сжатие челюстей, задержаніе мочи, 
потеря сознаня, спячка, хрипЪніе въ груди; запоръ и впалость 
живота; зрачки глазъ съужены. Кончается въ большинств® слу- 
чаевъ смертю. Часто вся продолжительность болЪзни ограничи- 
вается однЪми лишь сутками, иной же разъ течене болЪзни 
и того быстр%е. 


Обычно же и именно у дЬтей наблюдаются предвЪстники: 
упадокъ питаня, плохое настроеніе, пугливость, невЪрная походка, 
быстрая утомляемость, потЪніе, особенно—затылка, кровотечене 
изъ носа, катарры. Въ первомъ період, въ которомъ выступаютъ 
уже явленія раздражен:я мозга, наблюдается повышенная темпе- 
ратура тЪла, ощущене жара въ голов%, головная боль, зарываніе 


а 


затылка въ подушку, потЪн1е головы, внезапныя вскрикиваня, 
скрежетаніе зубами, рвота, запоръ, западаніе живота, косоглазие 
или неподвижно устремленный взглядъ съ съуженными, часто 
неравномЪрными зрачками, крайняя чувствительность къ свЪту 
и звукамъ, бредъ, судорожныя подергиванія конечностей и лица, 
задерживаніе мочи, безпокойный, тревожный сонъ или полное 
отсутствіе сна, Спустя 2—3 или больше дней начинается второй 
перодъ болЪзни, періодъ скопленія жидкости между мозговыми 
оболочками и въ полости мозга (острая водянка головы), и тогда 
являются признаки давления на мозгъ: спячка при открытыхъ 
или кверху скошенныхъ глазахъ, непроизвольное выдЪленіе мочи 
и кала, параличъ одной половины тфла, съ судорожными подер- 
гивашями въ конечностяхъ другой половины, или же полный 
параличъ, расширенные зрачки, все болЪе замедляющийся и умень- 
шающійся пульсъ, поверхностное или временами прекращающееся 
или храпящее дыхание, холодный липкий потъ, судороги и смерть.-- 
Выздоровленіе крайне рЪдко. 

Съ самаго начала давать Белладонна х 3 поперемЪнно съ 
Меркур. солюбились 3, каждый часъ. Если черезъ 12—24 часа 
не замфчается улучшенія, то--вмЪсто Беллад. — Атропинь 
сульф. > 3. при улучшени же—первыя 2 лЪкарства, но рЪже, 
черезъ 2 часа. Если къ третьему дню болъзнь имЪетъ еще угро- 
жающій характеръ, то вмЪсто Меркуря—Аписё х 5. 

При сильномъ бредъ—2 или З раза въ день, въ промежут- 
кахъ между прочими лЪкарствами— /їосцідм. х 8; если же имЪются 
сильное безпокойство, подергиванія членовъ, неподвижно устрем- 
ленный взглядъ, сильный жаръ съ стЪсненнымъ дыханіемъ — 
Стфрамоній х 3, поперемЪнно съ Динк. 8. При спячкЪ съ полу- 
открытыми вЪками и потерей всякой чувствительности — Он З и 
для пробужден:я жизнедфятельности — Фосфорѕ х 3, при совершенно 
отсутствующемъ сознами, непроизвольныхъ выдЪленіяхъ и проч. 

При благопріятномъ оборотъ въ болЪзни, для скорЪйшаго 
всасыванія образовавшагося выпота, давать /еллебор. х 2 попе- 
ремнно съ Сульфурь, затьмъ—Арсеник. 3, [09 3 или Арсе- 
никё-одат.х 3, или Кали зодат.—въ болЪфе вещественныхъ 
дозахъ-—1 или х1. 

При воспалени мозговыхъ оболочекъ рекомендуется еще 
Гельземин. 3, который можно давать въ промежуткахъ жежду 
другими пріемами, также Сангвинарія 8; при предвЪстникахъ и 
въ началь при головокруженіи, головной боли и другихъ явле- 
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ніяхъ раздраженія мозга— Вератир. вириде 1, особенно во время 
прорЪзыванія зубовъ у дЪтей, когда оно лучше, нежели Беллад. ; 
или Аконите. 

При судорог затылка — еще //имицифуга х 3 и Баптизія 1, 
также /Гельземинњ и Вератр. вириде. 

Компрессы на голову и шею (12—150 Р.), 2—3 ножнопод- 
мышковыхъ обертываній (22° Р.), продолжительностью 1—2 часа, 
съ послёдующимъ общимъ обмываніемъ, При недостаточномъ 
согрЪваніи ногъ--прикладываніе теплыхъ бутылокъ съ влажнымъ 
обертываніемъ ногъ. Отвлекающимъ образомъ дЪйствуетъ также 
набрюшный согрфвающий компрессъ, также небольше (удержи- 
ваемые) клистиры (ложки три, 180 Р., раза З въ день). Вы- 
сокое положеніе головы, по возможности — на матрацной (кожа- 
ной) подушкЪ, а не на мягкой, перинной; забота о чистомъ, свЪ- 
жемъ воздухЪ (открываніе оконъ); температура комнаты — не 
боле 13—140 Р.—Діэта: молоко, также кислое (простокваша), 
компоты. Устранить все возбуждающее: вино, кофе, чай и проч. 
Если пища не проглатывается, то, для поддержанія силъ, ставить 
2 раза въ день питательный клистиръ. 


10. Воспаленіе мозга (Энцефалить). 


Воспален1е мозговой ткани встрЪчается гораздо рЪже вос- 
паленія оболочекъ мозга и появляется посл поврежденій, а 
гакже послЪ апоплексическаго удара. Эта болЪфзнь ведетъ часто 
къ размягченю мозга съ ослабленіемъ умственной дЪятельности, 
къ отупЪнію и къ душевнымъ болфзнямъ и, въ концЪ концовъ, 
посль 3—6 льть продолжительности, къ смерти. —-Такъ какъ 
при этой болЪзни дъло идетъ о разрушени мозговой ткани, то 
лЪчене можетъ быть не коренное, а лишь симптоматическое. 
Въ этомъ смыслЪ получались удовлетворительные результаты 
отъ Арника, рядомъ съ Фосфор5, Арсен., Беллад., Глоноинь, 
Кали-ѓодат., Барита-карб. и друг. 

Вообще же воспаленіе мозга, размягчене мозга и происте 
кающія изъ нихъ душевныя состоянія лЪчатся такъ, какъ воспа- 
лене мозговыхъ оболочекъ, мозговой ударъ и многокровіе мозгг. 


11. Хроническая водянка головы. 


Хроническая водянка головы можетъ быть врожденной, но 
также послфдстыемъ неправильнаго питания въ первые годы 
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жизни, вреднаго, сырого жилища, при чемъ болъзнь развивается 
на почв золотухи или туберкулеза. Острая водянка головы 
является, часто внезапно, при туберкулезномъ воспаленіи мозго- 
выхъ оболочекъ (см. стр. 111), и вначалВ симптомы ея тЬ же, 
что и основной болъЪзни. ЗатЪмъ, если ребенокъ остается живъ, 
голова увеличивается въ объем%Ъ, становится тяжелой и западаетъ 
назадъ. ДЪти дЬлаются апатичными и не могутъ сосредоточивать 
своихъ глазъ на указываемомъ имъ предметЪ. Слюна течетъ изо 
рта, языкъ съ трудомъ поворачивается. Развитіе ребенка оста- 
навливается во всЪхъ отношеніяхъ или идетъ крайне туго впередъ, 
и онъ остается на всю жизнь тупоумнымъ или полнымъ идіотомъ. 
Въ большинствЪ случаевъ, когда ребенокъ не начинаетъ говорить, 
недостатокъ этотъ зависитъ отъ скопленія воды въ головЪ, а не 
отъ приращенія языка, какъ думаютъ въ народћ. 

Лъченіе при острой водянкЪ сводится къ лЪченію основного 
страданія (воспал. мозгов. оболоч.). При хронической водянкЪ: 
Афрсен.-іодат., Кали-іодат., х 2, Ферр. їодат., Калькар.-іодата, 
Арника, Сульфур., Геллебор. х 1. 

См. „золотуха“, „малокровіе“, „англійская болЪзнь“. 


12. Сотрясеніе мозга. 


Причины: удары въ голову, падене на нее и вообще па- 
деніе съ высоты. Первые симптомы: тошнота, рвота, головная 
боль, оглушеніе. (Дальнфйше симптомы являются выражешемъ 
послЪдующаго воспаленія мозга или мозговыхъ оболочекъ—см. эти 
болЪзни).—.Чрника, внутренно и наружно.—.4кон. и Беллад. 

Холодные компрессы на голову и шею и проч. (см. Приливы 
къ мозгу и остр. восп. мозгов. обол.). 


Й 


Б. Болфзни спинного мозга. 


Содержаніе этого (Б) под-отдъла: 1) Спинная боль, раздражительность 
(ирритація) спинного мозга; 2) Воспалене спинного мозга и его оболочекъ; 
3) Сухотка спинного мозга, табесъ дорзалисъ; 4) Дътскій спинной параличъ и 
исхуданіе мышцъ. 


А е 
1. Спинная боль. Раздражительность (ирритація) спинного мозга. 


Причины спинной боли весьма разнообразны; къ нимъ отно- 
сятся: ревматизмъ, подагра, приливъ крови, бывающій особенно 


при геморроф, брюшномъ полнокровіи или’лихорадочныхъ состоя- 
8 


Прич; 
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Лъченіе. 


Ев 


ніяхъ, какъ перемежающаяся лихорадка, тифъ и проч.; рЪже 
встръчается боль вслЪдстве костофды и тому подобныхъ разру- 
шительныхъ процессовъ, 

Наиболће часто встрЬчающаяся боль спины есть нервная 
боль, такъ называемая ирритація спинная, раздражительное со- 
стояніе спинного мозга. Это страданіе является обыкновенно 
спутникомъ неврастеніи и истеріи, т. е. болЪзней чисто нервныхъ 
(о нихъ см. слдующій под-отдълъ) и не имЪетъ въ своей ос- 
новЪ видимыхъ измненій въ веществЪ спинного мозга или его 
оболочекъ. 

Въ большинств случаевъ спинная ирритація является слълд- 
ствіемъ чрезмЪрнаго раздраженія нервовъ душевными волненіями, 
напряженными умственными занятіями, ночными бдЪніями, поло- 
выми излишествами всякаго рода; она неръдка также у кормя- 
щихъ женщинъ и у людей, ведущихъ постоянный сидячій образъ 
жизни, равно какъ и при чрезмфрной работЪ на ручной швейной 
машинЪ и у много играющихъ на рояли, и проч.; въ послЪднихъ 
случаяхъ боль особенно сильна между лопатками. 

Спинная боль часто сопровождается общей раздражитель- 
ностію кожи и другихъ органовъ чувствъ, сердцебіеніемъ, голово 
круженіемъ, спазмами желудка, тошнотой или рвотой, кашлемъ, 
одышкой (астмой), частыми позывами на мочу или, наоборотъ, 
задержанностію ея, запорами, коликами въ живот. Или имЪются 
другія разстройства, какъ чрезмфрная раздражительность половой 
системы или недостаточность ея или даже полная слабость; или 
же болевыя ощущенія разнаго рода и въ разныхъ частяхъ тла, 
подергиванія мышцъ, разнаго рода разстройства въ нервно-душев- 
ной систем, какъ раздражительное или угнетенное состояніе духа, 
умственная вялость, слабая память, забывчивость, тоска и т. п, 

И наоборотъ, мЪстныя страданія въ разныхъ органахъ, осо- 
бенно со стороны матки, могутъ вызывать раздражительное со- 
стояніе спинного мозга, 

Во всЪхъ случаяхъ страданіе это—хроническое и хотя не 
опасное, но запускать его не слЪдуетъ: помимо устраненія при 
чинъ должно быть и соотвЪтствующее лЪчеше. 

Что касается причиннаго лЪченя, то надо справляться въ 
другихъ мЪстахъ этой книги. Руководящей же нитью въ выборЪ 
лВкарствъ можетъ служитъ особенно характеръ боли: 

Боль жгучая: Фосфорз, Каустик., также Арсеник., Мтись, 
Броня, Карбо анималисе. 
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Боль давящая: Нукс5 вомика, Сепія, Платина, Рута. 

Боль рвущая: Русь, или Брюн., Силиц., Сульфур. 

Боль ръжущая: /4уфумә муратик., Сенія. 

Боль колющая: Дали карбоник., Ацид. нитрик., также 
Спигемя, Каисикумъ, Строншй карбоник., Аписъ. 

Боль тянущая: Русё, Нуксз вомика, Хамомилла, Кокку- 
лусь, Конзумз, Сульфур., Натр. муріатик. 

Боль какъ бы разбитость: Арника, Нуксь вомика, Хинин., 
Платина, Рута, Цинк. 

Боль какъ бы раневая: Ацид. нитрик., Сульфур. 

Боль какъ бы отъ вывиха: Сульфурз, Чгарикусв. 

Когда болятъ преимущественно мышцы спины, то подходятъ 
особенно: Меркур. солюб., Русь, Снигелія. 

Когда боль преимущественно въ костяхъ: Стафизаграя, Аза 
фетида 3, также Калькар. фосфорика.—При искривленіи по- 
звоночника: Ка.лькар. карбон. и Фосфорь, Силиція. 

Во многихъ случаяхъ подходятъ: Арген. нитрик., Цими- 
цифуга, Колоцинт., Апоцинумъ, а при ощущеніи жара въ спинЪ 
съ повышенной половой возбудимостью— Беллад. (или Атропин. 
сульф.), Кантарись, Каннабисв. 

Въ особенно упорныхъ случаяхъ, въ которыхъ Нуксъ воми- 
ка показана, но мало помогаетъ, часто очень дЪйствительнымъ 
оказывается Суирихнин. 3. 

Эозы, дёлехія и спосодё пріемовъ лЗКарствъ см. ч. 1, 
тл. Зи 4. 

Вспомогательныя м%Ъры и дэта— соотв тственно причинному, 
основному разстройству: см. выше въ началЪ этой статьи и за- 
тъмъ въ алфавитномъ указател%. 

Для наружнаго примфненя особенно цълесообразны опо- 
дельдоки: Арника Ө, Русе Ө, Белладонна Ө, (см. ч. |, гл. №). 


‚ 2) Воспаленіе спинного мозга (Міэлить). 


БолЪзнь заключается въ воспаленіи спинного мозга или 
его оболочекъ, чтё на практикЪ трудно разграничить, и обнаружи- 
вается болью или колотьемъ въ спин%Ъ, а также отраженными бо- 
лями или, напротивъ, онЪмЪніемъ или же какъ бы ползаніемъ му- 
рашекъ въ обфихъ рукахъ или ногахъ, ощущеніемъ опоясанія въ 
области желудка. Болъзни предшествуетъ обыкновенно лихорадочное 
состояніе, жаръ и ознобъ. Боль глубокая, колющая, рвущая, жгучая, 


по большей части ограниченная однимъ мЪстомъ, которое можно 
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опредълить ощупыванемъ позвоночнаго хребта. Въ теченіи болЪзни 
появляются судороги конечностей, чаще, однако, параличи (въ 
большей или меньшей степени), а именно объихъ ногъ, иногда 
и рукъ (а не параличъ одной ноги или одной руки, какъ при 
мозговыхъ страданіяхъ); вмЪстЪ съ тъмъ ослабляется или совер- 
шенно пропадаетъ и чувствительность парализованныхъ частей. 
Къ этому одновременно или съ теченіемъ времени присоединяет- 
ся разслаблене мочевого пузыря и кишечника, а также затруд- 
ненія дыханія и глотанія. Симптомы эти могутъ продолжаться 
годами, но конецъ жизни можетъ наступить и раньше, вслЪдствіе 
разстройствъ дыханія и мочеотдЪленія. 

Причиною болЪзни рЬдко бываетъ простуда, обыкновенно 
же-—страдан!я позвонковъ (костофда), сифилисъ, или механиче- 
ское поврежденіе: паденіе, переломъ позвоночника и т, п. 

Въ началЪ заболЪван]я, когда имЪется лихорадочное состоя- 
не, подходить „/конит.х8, какъ питье, и Белладонна З съ 
Меркур. солюб. 3 поперемЪнно, черезъ 1—2 часа. 

Спустя 2—3 дня, если жаръ еще не прошелъ, давать 4Ако- 
нит., и кромЪ того Русь З и Дулькамара х8 поперемЪнно. 

Если причиной было механическое поврежденіе, главнымъ 
лЪкарствомъ является „4рниках3 внутрь и Арника Ө-—наружно 
въ видЪ компрессовъ (см. стр. 41). 

Когда острое состояніе болЪзни прошло, также въ хрони- 
ческихъ случаяхъ, подходятъ Бріонія х 3, Нуксь вомика 3, Фос- 
форе 3, также—Арсеник. ѓіодат. 3, Силиція 6, Калькареа кар- 
бонина 6, Сульфур. 3, Чргент. нитр. 3,Калькареа фосфорика 3, 
Туя 8. 

‚ При судорожныхъ состоямяхъ—Игнашях3 или Нуксь 
вом. З, Цинк. 6, Куирум. б, Стрижнинз 6, особенно же— (е- 
кале корн. З и Коккулусь 3; послЪднія два`’лЪкарства—при 
параличахъ. (См. еще „Параличи“ и „Судороги“). 

Ванны (250 Р.) съ обливаніями спины (22° Р.). Общія обер- 
тыванія (22° Р.), втеченіе часа; обмыванія (220 Р.), особенно спины, 
утромъ прямо изъ кровати; вечеромъ набрюшный согръвающій 
компрессъ и обертыванія голеней. Нераздражающая пища, молоко, 
каши, фрукты, зелень, яичныя блюда. 


3) Спинномозговая сухотка (Табесъ дорзалисъ). 


Табесъ очень частая болЪзнь и развивается вслЪдствіе про- 
студы, чрезмърныхъ напряженій, также половыхъ излишествъ, но 
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всего чаще вслЪдстые сифилиса. Вначалф являются жестокія 
боли въ области желудка, въ спинё, какъ бы отъ опоясывающаго 
кольца, въ рукахъ и ногахъ, и онф могутъ быть приняты за 
ревматическія. Затфмъ все болЪе развивается ощущеніе усталости 
въ ногахъ, неловкость при ходьбЪ, ощущеніе мягкости подъ но- 
тами и какъ будто мурашки ползаютъ на нихъ и на рукахъ. Не- 
ловкость при ходьбЪ переходитъ мало по малу въ неувЪренность, 
такъ что больной съ усиленнымъ вниманіемъ долженъ слЪдить, 
куда ставить ногу, при чемъ, прежде чЪмъ это сдфлать, онъ за- 
брасываетъ ногу впередъ, полукругомъ. Походка эта настолько 
характерна, своебразна, что по ней одной можно безошибочно 
опредфлить основную болфзнь. Въ темнотЪ, равно съ закрытыми 
глазами, больной не въ состояніи ходить, не держась стънъ или 
какихъ либо предметовъ. Въ дальнЪйшемъ теченіи чувствитель- 
ность ногъ и способность владЪть ими все болЪе пропадаютъ, и на- 
конецъ образуется полное параличное состояніе; парализуются не 
только конечности, но и мочевой пузырь (недержаніе мочи), зръніе 
и проч. БолЪзнь можетъ тянуться очень долго, лЪтъ 20—30. 
Обыкновенно больные умираютъ не такъ отъ этой, какъ отъ 
другой случайно присоединившейся болЪзни, которой они, при 
общей своей слабости, не въ состояніи перенести. 


Л%ченіе спинной сухотки представляетъ задачу не легкую и 
‚требуеть большой выдержки со стороны паціента и врача, и ре- 
зультаты получаются тъмъ лучшіе, чфмъ раньше приступлено къ 
гомеопатическому л%Ъченію. 


Въ случаяхъ сифилитическаго происхожденія болъзни, если 
не предшествовало чрезмфрное примЪненіе ртути и пода, давать 
меркуріальныя и іодистыя лЪкарства: Меркур. солюб.х З или; 
Меркур. дулъцись 1 или Меркуђій биіодат. х 3, Кали їодат. 1 
если же эти средства давались уже раньше въ аллопатическихъ 
дозахъ, то больше подходятъ: Геиар5 сульфур. 3, Чурум. му- 
фіатик. х 3, Ацид. нитрик. 3. 

Рядомъ съ этими лЪкарствами, также вообще въ случаяхъ 
не сифилитическаго происхожденія, примфняются еще Рус 3. 
Каустик. 3—при сильныхъ боляхъ, также Аргент. нитрик. 3, 
особенно при сильныхъ желудочныхъ боляхъ, и Нуксб вомика 3. 

Секале корнут. З, особенно при разстройствЪ зрЪнія. 


Противъ усиленнаго полового возбужденія, бывающаго въ 
начальной стадіи болъзни: Лигиталинъ 8, Камфора бфомата х 3, 


При: 
спи 
сүх 


ЛЬч 


Зепомогат. 
мры и 
діэта. 


Лфчене. 


Вспомогат. 
мфры 


В 


При разстройствахъ мочеотдфлен!я: Аиид. бензоик. 8, Кан- 
набисв сатива х 8, Капсик. х 8. 


Хорошіе результаты при спинной сухоткЪ получались отъ 
Алюминій 8 (или 6), также отъ Кали фосфорик. 3 и Магнезія 
фосфорика 3, Фосфор 3 и Фосфор ацид. 3. 

Втиранія въ позвоночный хребетъ утромъ и вечеромъ Русё Ө 
и Белладонна Ө въ видъ оподельдока того или другого, или въ 
видъ мази или масла, или въ смЪси со спиртомъ или водкой. 
Кром того обмыванія или обтиранія водою 18—200 Р., 1—2 раза 
въ день; при сильныхъ боляхъ-—теплыя ванны, 27—280, разъ въ 
день или черезъ день. Для м%стнаго успокоенія болей-—согрЪ- 
вающіе компрессы или же паровые. Солнечныя ванны. Легкій об- 
щій массажъ тла, также легкія, не утомительныя гимнастиче- 
скія упражненя. Діэта: легкая, нераздражающая пища, преиму- 
щественно молочная и растительная изъ овощей, зелени, фрук- 
товъ. Спиртные напитки и куреніе табаку вредны. 


4) Дътскій спинной параличъ и исхуданіе мышцъ. 


Дътскій параличъ и исхуданіе мышцъ (мышечная атрофія) 
суть послфдстыя болЪъзненныхъ измЪненій спинного мозга, но 
тогда какъ первая болЪзнь является внезапно, начинаясь симпто- 
мами воспаленія мозга, продолжающимися дня 3—4, послЪ чего 
члены оказываются парализованными, вторая, напротивъ, разви- 
вается лишь медленно. Первая болъзнь у взрослыхъ р®дко встрЪ- 
чается, и то не позже 3З0-лЪтняго возраста, или же, въ хрони- 
ческой форм, у старыхъ людей и вслъдствіе свинцоваго отравле- 
нія; мышечная же атрофія сопровождаетъ д%Ътскій параличъ, а у 
взрослыхъ она развивается, какъ самостоятельная болЪзнь, начи- 
нающаяся рЬдко раньше ЗО-лЪтняго возраста и бывающая либо 
спинномозгового происхожденія, либо въ видЪ мЪстнаго страда- 
нія (какъ, напр., у работающихъ преимущественно одной рукой— 
у столяровъ, кузнецовъ, слесарей). 

17лумб.лодат., Русь, Каустик., Нуксъ-вом.; затъмъ: Кали- 
ѓодат., Ферр.-іодат., Аргент.-нитр., Фосфор. Арсеник. (м. 
еще „Параличи“). 

Полуванны; затЪмъ общія обертыванія, солнечныя, также 
электрическія ванны; ежедневный общій массажъ. Діэта та-же, 
что и при другихъ спинномозговыхъ страданіяхъ. 


з 
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В. Болъзни нервной системы. 
1. Невральгія. Нервная боль. 


Содержаніе этого (В) под-отдъла: І. Невральгія, Нервная боль:—1} Лицевая 
боль. Болевой тикъ. 2) Бедреная боль, Ишіасъ. 3) Поясничная боль, Лумбаго, 
Пострёлъ.—П. Судороги, конвульсіи, спазмы: 1) Конвульсіи у дфтей, Ро- 
димчикъ. 2) Эклампсія у беременныхъ. 3) Падучая болЪзнь, Эпилепсія. 
4) Столбнякъ. 5) Пляска св. Вита. 6) Спазмы внутреннихъ органовъ: желудка, 
живота, сердца (грудная жаба), легкихъ (астма), гортани, Милларова астма у 
дътей, нервная икота, спазмъ смВха и плача, заикане. 7) Профессіональныя 
судороги: писчій спазмъ и др.—Ш. Параличи. Парезы. 


Подъ невральгіей разумфютъ чрезвычайно сильную жгучую 
или колющую боль, являющуюся приступами, съ большими или 
меньшими перерывами, вдоль или въ области одного какого либо 
нерва. Въ послфднемъ отношени невральгіи отличаются отъ 
ревматическихъ болей, которыя переходятъ съ мЪста на МЪсто 
безъ опредъленнаго направленія. Невральгическія боли сопровож- 
даются часто судорожными стягиваніями мышцъ, особенно—вЪъ 
лиц, которое чаще другихъ частей тъла поражается этой бо- 
лЪзнію (невральгіи тройничнаго нерва); эатъмъ невральгія бываетъ 
часто затылочная, заушная, въ рук%, груди, поясничная, бедреная 
(по серединЪ или на нижнемъ конц бедра), тазобедреная (ишіасъ). 


1) Лицевая боль (Болевой Тикъ). 


Боль эта у людей, предрасположенныхъ къ ней, вызывается 
простудою, душевными волненіями, разговоромъ, смфхомъ, жева- 
ніемъ, чиханіемъ, прикосновеніемъ и проч. и бываетъ, такимъ 
образомъ, приступами большей или меньшей продолжительности. 
Иной разъ она ограничивается однимъ небольшимъ м%Ъстомъ на 
губЪ, наносу и проч, или же распространяется на всю половину 
лица. Причиною тика можетъ быть либо ревматическое состояніе, 
либо воспаленіе подлежащихъ частей, также зубныя болЪзни, либо 
нервная слабость, малокровіе, разстройства брюшныхъ органовъ, 
геморрой, истерія, ипохондрія, подагра, сифилисъ. 

Лъченіе должно быть не только болеутоляющее, но оно 
должно быть направлено и на прочія сопутствующія разстройства 
или на основную причину, какую можно въ каждомъ случаЪ 
предположить. Выборъ лфкарствъ—см. ниже. 


Ъкарства 

противъ 

лицевой 
боли. 
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2) Бедреная боль (Ишіасъ). 


Боль эта поражаетъ сЪдалищный или бедреной нервъ. О 
чисто нервной боли можетъ быть рфчь лишь въ томъ случа%, 
если исключена возможность воспаленія или другого болЪзнен- 
наго состоянія, сопряженнаго съ подобной болью. Какъ всякая 
нервная боль, и эта является приступами, съ большими или 
меньшими промежутками времени, причемъ не наблюдается ника- 
кихъ видимыхъ измЪнен наружныхъ частей; вызывается чаще 
всего простудными моментами, въ другихъ же случаяхъ трудно 
бываетъ опредфлить ближайшую причину приступа: послЪднею 
можетъ быть душевное волненіе, разстройство брюшныхъ орга- 
новъ, чрезмрное движене, Ъзда верхомъ или въ тряскомъ эки- 
пажЪ и проч. Ишіасъ обыкновенно бываетъ въ одной конечности, 
ръдко въ обЪихъ одновременно. Боль идетъ отъ таза внизъ до 
колЪна и до ступни. ЛЪчене— ниже. 


3) Поясничная боль (Лумбаго, Пострълъ). 


Эта боль у людей, страдающихъ ею, вызывается или усили- 
вается каждый разъ при наклонени туловища впередъ, при надф- 
ваніи обуви, отъ рФзкаго движенія или продолжительнаго хожде- 
нія, или же отъ простудныхъ моментовъ, или же отъ приливовъ 
къ брюшнымъ органамъ, при геморроЪ, запорЪ и проч. Боль не 
постоянна, а является приступами. и этимъ отличается, между 
прочимъ, отъ ревматизма мышцъ спины. Лчене— ниже. 


‚ Для выбора соотвЪтствующихъ лЪкарствъ противъ нервной 
боли приводятся тутъ слъдующія общія руководящія указанія съ 
отдфльной еще характеристикой нЪсколькихъ наиболЪе употреби- 
тельныхъ лЪкарствъ: 

`При лицевой боли, если она происходитъ или усиливается 
отъ прилива крови къ голов: „4кон., Беллад., Нуксь вом., 
Меркур. солюб.; при чисто нервной лицевой боли: /Глатина, 
Хина, Фосфорз, Русь, Спигелія, Станнум., Мезереум.; при 
ревматической лицевой боли: Хина, Беллад., КҚолоцинт., Русь, 
Пульсат., Нуксз вом., Меркур. Рододендрон. Спигелія; при 
воспалительной лицевой боли: Беллад., Меркур.; при болЪзняхъ 
костей: Меркур., Силиція, Мезереум.; при малокровіи: Хина, 
Пульсатилла, Феррумз, Арсеник. 


— 121 — 


При бедреной боли или ишасЪ примЪняются: Лк 

въ острыхъ случаяхъ преимущественно: Беллад., Русе, 
Колоцинт., Пульсатилла, также— Бріонія, Ликопод., Родо- “ 
дендронз; въ хроническихъ случаяхъ: Арсеник., Сульфур. Коеь- 
хик., Феррум. 

При бедреной боли помогаетъ часто еще: Тартар. эметик., 
Каустик., Ирись, Гнафаллій. 

При поясничной боли, пострЪлЬ или лумбаго: Арника, "и 
(внутр. и наруж.), Русе (внутр. и наруж.), Ледумз (внутр. и на- 1" 
руж.), Секале; при запор, геморроЬ—– Нуксѕ вом., Сульф,, Гвако 
(внутр и наруж.). 

При нервной боли въ другихъ частяхъ тЪла: въ груди— п 
Бріонія, Арника, Акон., Арсен. Цимицифуга, Ранункулусь; А?) 
въ желудкЪ и животъ Н/уксь вом., Арсен..Колощинт.; въ серд Ч? 
ць Беллад., Кальмія, Спигелія, Вератрумз вириде. 

Въ болфе упорныхъ случаяхъ невралгій, когда приведен- 
ныя выше средства, не достаточно помогаютъ, надо имЪть въ 
виду еще другія, изъ которыхъ главныя суть слъдующія: 

Конзум5 (колющія и рвущія боли), Куирумз (ударяющія); пре 
Лахезись, Страмонай (рвущія, подергивающія, судорожныя, въ 9 
мышцахъ), /Динк. (судорожныя); /Дедронз (при надглазничной ы 
невралгии, особенно—л®восторонней), Гельземинѕ (лицевая боль 
приливнаго характера), также Винка минор5; Фитолакка (боли 
давящія, колющія, тянущія, хуже отъ движеня и надавливаня); 
Кактус (хронич.; отъ напряжения боль усиливается, также отъ 
вина, музыки, свЪта, голода). 


При вещественныхъ измЪненіяхъ въ тканяхъ: Барита карб. 
при хронич. опухоли), Калькареа-карбон. (золотуха, блъдная не- 
мочь), Халькареа-флуорика (особенно на сифилитич. почв), /е- 
п аре-сулъф. (рвущія, тянущія боли вь костяхъ), Дали бихфомик. 
(сифилисъ), Сеиѓя (особенно у беременныхъ и истеричныхъ, так- 
же при мигрени). 


Наружно примЪняются согрЪвающіе, горячіе или паровые Вспом' 
компрессы; иногда скорфе облегчаютъ холодныя примочки или МВ 
компрессы; примъняются и лЪкарственныя втиранія въ формЪ ли аа 
масла, мази, оподельдока или спиртнаго раствора. (См. наружныя 
прим%ненія лЪкарствъ, стр. 41). Всего чаще употребляется ма- 

440 или оподельдокь Белладонны, также Русь, — Ледумь,— Бфіо- 
нія, Пульсатилла,— Арника; рекомендуется еще Вербаскумв 
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(особенно при лицевой боли, втирать цфльной тинктурой), также 
мазь изъ Вератрина (2 ипи З грана на унцію жира). 

Иной разъ помогаетъ электричество, именно-—гальваниче- 
ское, также массажъ и шведская гимнастика. Въ случаяхъ осо- 
бенно упорныхъ можно испытать паровыя ванны (камерныя, по- 
стельныя) или паровые компрессы. Вообще же показаны общая 
или частичныя обертыванія. 

Діэта должна быть легкая. Беречься холода и сырости 


Характеристика главн$ишихь лёКарствъ 65 отношехіи 
хевральгій. 


Аконите х 3: приливы крови къ голов или лихорадочное 
состояніе; сильное сердцебен:е; боль колющая или рвущая или 
дергающая; ухудшается ночью или отъ душевныхъ волненй, отъ 
движений, отъ спиртныхъ напитковъ. 

Арника х 3: боль какъ бы отъ прищемленія; чувство какъ 
бы разбитости въ пораженномъ мЪстЪ; или ощущене онъмФлости 
или какъ бы ползання мурашекъ; безпокойное состояме, выну- 
ждающее мЪнять положеніе. 

Арсеник. 3: боль очень сильная, жгучая, рвущая, особенно 
ночью; холодъ усиливаетъ боль, теплота—облегчаетъ. 

Белладонна 3: ръжущая или жгучая или давящая или рву- 
щая или колющая боль, хуже ночью и отъ движен!я; подергива- 
не, какъ отъ электрическаго тока; боль бываетъ и блуждающая, 
съ Мьста на мЪсто; ощущене жара; приливы; ощущене посту- 
киванія въ пораженномъ мЪстф, 

Бріонія х 3: тянущая, рвущая боль съ колотьемъ при дви- 
женіи, особенно въ груди; разстройство пищеваренія; давлеше въ 
области печени и подъ ложечкой; лихорадочное безпокойство, 
раздражительность, кислый потъ. При давленіи, движеніи и 
ночью хуже. 

Колоцинтъ 3: боль большей частію ревматическая, весьма 
жестокая, стискивающая, или рвущая, съ жженіемъ или ко- 
лотьемъ, усиливается отъ прикосновенія и отъ движенія и облег- 
чается въ покоћ и отъ наружной теплоты; ощущеніе онфмЪлости 
или одеревенфлости. 

Кольхик. 1 или Ө: боль въ суставахъ, преимущественно 
большихъ (колфно, бедро, плечо, локоть); боль вызывается или 
ухудшается отъ сырого холода; боль односторонняя; проникаю- 
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щая какъ бы въ самыя кости, особенно въ теплую погоду; въ 
холодную же погоду: колотье въ пораженныхъ частяхъ, ощущене 
онфмЪлости; ухудшение по вечерамъ, отъ движевя или прикосно- 
венія; боль ночью особенно невыносима; моча темная съ осад- 
комъ; ночью жаръ съ жаждой; неправильное пищевареніе; жел- 
тизна кожи. Общая раздражительность, наклонность къ потЪнію. 

Меркур. (солюб. 3 или корроз. 3): боль, чаще колющая, осо- 
бенно ночью; поты безъ облегченія; боль усиливается или вызы- 
вается перемёной погоды; ухудшеніе въ постельной теплотЪ и 
отъ наружнаго холода; при ишасЪ (особенно Меркур. корроз.); 
слюнотечене. 

Мезереумь х 3: при костныхъ страданіяхъ, послЪдствіяхъ 
сифилиса, посл злоупотребленія ртутью, но и въ чисто нерв- 
ныхъ случаяхъ. Рзко ограниченная мЪстомъ боль, или начинаю- 
щаяся всегда въ опредћленномъ мъст и распространяющаяся— 
въ лиць, наприм.,—до глаза, виска, затылка и проч.; начинается 
подъ вліяніемъ теплоты, при движеніи на вольномъ воздухЪ, въ 
комнатЪ; слюнотеченте. 

Нукс5 вомика 3: особенно при поясничной боли; отвраще- 
не къ вольному воздуху; разстройство пищеваренія; геморрой, 
запоръ. Боль, ночная, или періодическая, особенно по утрамъ. 

Платина 3—6: боль ухудшается вечеромъ и въ покоЪ; ощу- 
щеніе холода и онЪмфн!я, съ тоской, сердцебіеніемъ, плаксиво- 
стью. У истеричныхъ. 

Пульсатилла х 3: ревматическя и нервныя боли, болће 
легкой формы, особенно у женщинъ, у блЪдно-немочныхъ иу 
дЪтей. Ухудшеніе въ постели, въ комнатной теплот®, при пере- 
мЪнЪ положенія; боли въ такихъ случаяхъ тянущія, рвуция, дер- 
гающія, —Колющія боли съ похолодънемъ при перемфнЪ погоды. 
Облегчене на вольномъ воздухЪ, усиленіе боли при возвращени 
въ комнату. Вообще прохлада облегчаетъ, поэтому, раздЪвшись, 
больной чувствуетъ себя лучше. Зябкость, отсутстые жажды, 
блъдность лица, слабонервность. 

Рододендронь х 3: боль поясницы; усиливается или вызы- 
вается сырымъ воздухомъ, при всякой перемЪнЪ погоды, осо- 
бенно когда вЪ%тренно; боль потягивающая; ночью и въ покоЪ 
Хуже; тугость и ощущене одеревенЪлости въ членахъ, съ ощу- 
щеніемъ ползанія мурашекъ. Ревматическая лицевая боль. 

Рус 3: бедреная боль; посл промоканія и при перемъЪнЪ 
погоды; теплота и движеніе облегчаютъ, въ покоЪ хуже. Также 
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при чисто нервной боли, при лихорадочномъ состояніи и слабо- 
нервности. 

Спигелія х 3: при нервной и ревматической лицевой боли; 
боль молніеносная, дергающая, жгучая, съ ухудшеніемъ отъ при- 
косновенія, жеванія или вообще мышечныхъ движеній, отъ ле- 
жанія на больной сторонЪ, отъ сырой погоды. Приступы явля- 
ются періодически и быстро проходятъ. Сердечная тоска. 

Станнумь 3: чисто нервная (лицевая, желудочная) боль, 
начинается слабо, постепенно наростаетъ и также постепенно 
уменьшается; боль давящая, стискивающая, особенно ночью. 

Стафизагрія х 3: при пораженіи костей или при ревмати- 
ческой лицевой боли. Давленіе, біеніе въ зубахъ, въ скулЪ; боль 
разнаго характера; хуже отъ дотрагиванія; ощущеніе припухлости; 
холодныя руки и пот%Ъніе лица. 

Сульфурз 3: главное лЪкарство въ хроническихъ случаяхъ, 
для искорененія предрасположенія къ болЪзни. Геморройное или 
золотушное состояніе, Полнокровіе. 

Ферруме 6: нервныя боли въ плеч; ухудшеніе отъ движе- 
нія, ночью и въ постельной теплотЪ; блЪдность лица, худоба, 
общая испорченность крови; у старыхъ людей. Ферруме фосфорик. 
3—6—-при поясничной боли, также при лицевой, 

Фосфорз 3: ревматическая боль, особенно лицевая; сопро- 
вождается зудомъ; колющая, какъ бы отъ гвоздя; всякое движе- 
ніе мышцъ лица усиливаетъ боль; то же производитъ дотрагива- 
ніе и малйшій сквознякъ; приливъ крови, головокруженіе со 
слабостію. 

Хамомилла х8: въ нервныхъ приступахъ, особенно ночныхъ; 
крайнее безпокойство, раздражительность. Улучшеніе при вста- 
ваніи и движеніи. 

Хина х 3: нервная, ревматическая боль; у малокровныхъ 
съ кажущимся приливомъ крови; боль является періодически въ 
опредъленные часы или ночью; или возобновляется каждый разъ, 
какъ больной ляжетъ (чаще — Хининъ 1). 

Цимицифуга х 8: ревматическая боль, съ ощущеніемъ онЪ- 
мЪнія, особенно въ мышцахъ, въ связи часто съ маточными раз- 
стройствами. Невральгія яичника. 

О дозахъ и спосодахь пріемобъ, также о дёлехіяхъ 
см. ч. І, гл. З и 4. 
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И. Судороги. Конвульсіи. Спазмы. 


Подъ судорогами или корчами разумфютъ неестественныя, 
непроизвольныя мышечныя движенія въ видЪ подергиваній или 
сведеній и корчей. Судороги бываютъ общія, всЪхъ мышцъ тла, 
и тогда онЪ называются конвульсіями, если характеръ ихъ по- 
дергивающій, и столбнячными, если имфютъ характеръ окоченЪ- 
лости, оцфпенфлости, или же онЪ частичныя, въ мышцахъ отдЪль- 
ныхъ органовъ, и тогда называются спазмами, если сопро- 
вождаются сильной болью, или просто—непроизвольнымъ со- 
кращеніемъ мышцъ, какъ, напримЪръ, профессіональныя судороги 
(у писцовъ, скрипачей, піанистовъ и проч.), подергиваніе отдЪль- 
ныхъ мышцъ, какъ при пляск св. Вита, или судорожный тикъ 
лица и проч. Къ судорогамъ относится также дрожаніе тЪла— 
подъ вліяніемъ ли сильнаго душевнаго волненія или какъ само- 
стоятельная болъЪзнь. Судорожный характеръ имЪетъ также ознобъ 
въ лихорадочной болфзни, который у дътей часто выражается въ 
вид настоящихъ конвульсій. 

Итакъ, къ общимъ судорогамъ относятся: 

1) Конвульсіи вслЪдствіе воспаленія или водянки мозга, кон- 
ульсіи вслъдствіе отравленія крови мочею (уремія) при воспаленіи 
почекъ, конвульсіи вслЪдствіе глистовъ (у дътей), конвульсіи въ 
теченіи острыхъ лихорадочныхъ болЪфзней (наблюдаются лишь у 
дьтей), конвульсіи у дЪтей во время труднаго проръзыванія зубовъ. 
конвульсіи у беременныхъ и роженицъ (эклампс!я)—см. соотвЪт 
ствующя статьи. 2) Конвульсіи чисто нервнаго происхожденія, 
какъ при эпилепсіи (падучей болъзни). — Во всЪхъ этихъ слу- 
чаяхъ сознаніе теряется. 

Къ прочимъ формамъ судорогъ относятся: 

1) Столбнякъ, общій и частичный, судорожное оцфпенфне. 
2) Пляска св. Вита. 3) Судорожныя состоянія при истеріи, не- 
врастеніи и т. п. (см. общіе неврозы). 4) Профессіональныя су- 
дороги (писчій спазмъ, музыкальный спазмъ, спазмъ рукъ у порт- 
ныхъ, сапожниковъ, кузнецовъ и проч.). 5) Спазмы внутреннихъ 
органовъ: желудка, кишекъ, сердца, гортани, матки и проч. 

Одщія руководящія указажя для быдора л8Карстбвь 
противъ судорогь съ &раткой характеристикой глаб- 
хёйшихъ изъ нихъ: 

Белладонна З. Судороги у дЪтей при трудномъ прорфзыван!и 
зубовъ. Въ свЪжихъ случаяхъ падучей болъзни. Во всъхъ фор- 


— 126 — 


махъ судорогь съ приливомъ крови къ голов, головокруженіемъ, 
расширенными зрачками, разстройствомъ глотанія, пЪной у рта, 
стьснешемъ въ груди. Судороги возобновляются или усиливаются 
при дотрагиваніи. Спячка и помраченіе сознанія съ сильной крас- 
нотой лица и искаженемъ его чертъ; припадки бъшенства, вскри- 
киваніе. Страхъ. Какъ Белладонна, но часто скорфе дъйствуетъ 
„Атропин. сульфурик. 3. 

Посигамусв 3. Судорожное сжатіе челюстей, падучая, пляска 
св. Вита; особенно при пораженіи мозга, бредъ, пустая болтли- 
вость, видЪнія; страхъ съ крикомъ, въ промежуткахъ — помраче- 
ніе; лицо красное или багровокрасное, безпокойное метаніе въ 
разныя стороны, скрежетаніе зубами. СтЪснЪніе въ груди, сухой 
кашель (сродственно Беллад. и Онгю). 

Игнація 5. Во всъхъ формахъ судорогъ, особенно послЪ испу- 
га. Страхъ, душевныя волненія. Подходитъ особенно для крайне 
впечатлительныхъ, раздражительныхъ субъектовъ, для истерич- 
ныхъ женщинъ и дётей. Мигрень. Давящая боль въ позвонк%, 
какъ бы отъ гвоздя. Тошнота. Цвфтъ лица часто мЪняется. При 
эпилепсіи въ свЪжихъ случаяхъ, припадки вызываются душевными 
волненіями. Судороги или подергиванія отдфльныхъ членовъ. 

Нукс5 вомика 3. Судороги, исходящія изъ спинного мозга, 
боль затылка и крестца, чувствительность позвонковъ. Особенно 
при окоченфлости суставовъ, при судорогахъ икръ. Давленіе подъ 
ложечкой, желудочныя страданія, тяжесть въ голов, запоръ, 
скверное настроеніе, ипохондрія. Припадки вызываются досадой 
или огорченіемъ. 

Пинкә 3. Главное средство при конвульсіяхъ мозгового про- 
исхожденя у дЪтей. При конвульсіяхъ вслЪдствіе раздраженія 
отъ зубовъ или отъ глистъ или при пляскЪ св. Вита. И у взрос- 
лыхъ вслъдствіе нервнаго раздраженія мозга, съ потерей созна- 
нія, съ расширенными и не съуживающимися отъ свЪта зрач- 
ками; мышечныя подергиванія, пЪна у рта; особенно при односто- 
роннемъ параличЪ, при холодныхъ конечностяхъ. 

Купрумз 3. Главное средство при хронической пляскЪ 
св. Вита и падучей, особенно съ ночными припадками; судороги 
начинаются съ конечностей. Потеря сознанія, потеря ръчи, слюно- 
тёчене, припадки удушья (послЪ плача), краснота лица и глазъ 
вслЪдствіе прилива крови; частое мочеиспусканіе. 

Страмоній 3. Главное средство при конвульсіяхъ, особенно 
при падучей, но и въ другихъ формахъ, съ пораженіемъ преимуще- 
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ственно верхней половины тла; видЪнія, вскрикиванія, смфхъ; 
въ движеніяхъ имЪется какъ бы цфлесообразность; нелЪпая бол- 
товня, заиканіе, глотательныя судороги. Припадки являются часто 
въ крестообразномъ порядкЪ, напримфръ— правая верхняя и нижняя 
ЛЪвая конечность или наоборотъ; судорожныя движеня въ от- 
дъльныхъ мышечныхъ группахъ. Припадки появляются или усили- 
ваются отъ дотрагиванія, или отъ возбужденія фантазіи, или отъ 
рЪзкаго свЪта и т. п. 

Опій 3. Судороги, особенно послЪ испуга (подобно Игнаиги), 
съ глубокимъ сномъ; напоръ крови къ головЪ, хрипЪніе и удушье, 
потеря чувствительности; метаніе въ разныя стороны и вскри- 
киван!е; припадки преимущественно ночные. 

Хамомилла 3. Судороги, особенно у дЬтей и у роженицъ; 
судороги послз чрезмЪрнаго раздраженія, досады, простуды; чрез- 
мрная раздражимость нервной системы, душевное безпокойство, 
подергиванія во время сна: краснота одной щеки и блЪдность 
другой, лобъ горячій; во время пота жажда.—При этомъ поносы, 
колики, безсонница, громкое вскркиване. Наклонность къ обмороку. 

Коккулусз 3. Судороги, особенно во время регулъ, у исте- 
ричныхь и слабыхъ. Наклонность къ головокруженю съ тошно- 
той и шатаніемъ. 

‘Арника 3. При судорогахъ, особенно при столбняк, вслЪд- 
стве механическаго поврежден!я или ранен. 

Платина 3. Судороги, особенно столбнячныя, по утрамъ, 
при сохраненномъ сознаніи, у истеричныхъ; зависимость отъ раз- 
стройства регулъ. При судорогахъ отдъльныхъ мышцъ. Припадки 
судорожнаго смЪха или плача. Особенно при судорожномъ 
сжатіи челюстей. 

Бератрумь 3. Судороги всЪхъ формъ, съ потерей сознанія, 
ръчи, съ задержкой дыхания; сильная тоска; холодная кожа; поносы. 

Мосхусь х 3. У истеричныхъ особъ, также у страдающихъ 
нервнымъ сердцебіеніемъ; у дЪтей или женщинъ, страдающихъ 
припадками нервной астмы, также икотой; сильное охлажденіе 
тЪла. Внутренніе пріемы можно замфнить нюханіемъ 1-го или 
2-го десятичнаго дЪленія. 

Для излъченія судорожной болъзни приведенныя лЪкарства 
обыкновенно не достаточны бываютъ, а приходится еще обратить 
вниманіе на причину болЪзни, на нервно-душевное предрасполо- 
жене, также на состояніе крови и соковъ организма, на его 
жизнедфятельность вообще; на то, имЪется ли полнокровіе или 


Вспомогат. 
мфры при 
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малокровіе, чрезмЪрное раздражене или истощеніе, золотуха, 
блЪдная немочь; засореніе или отравлене крови; острыя или 
хроническія сыпи; лихорадка, душевные аффекты или мЪстныя 
болЪзни головного или спинного мозга или какихъ нибудь нерв- 
ныхъ участковъ и проч. Поэтому необходимо въ каждомъ случаЪ 
возможно подробнЪе разобраться и выбирать соотвЪтствующія 
средства. Всего чаще показанными являются: Арсеникь, Калькареа 
кафбоника, Фосфорѕ (при вещественныхъ измЪненіяхъ мозга, при 
размягчени).—/1лумбум5 (при страданіяхъ спинного мозга). —Си- 
лиція (при эпилепсіи, являющейся въ опредъленные сроки, съ 
перемЪной луны, и ночами). — Станнуме (при эпилепсіи съ вечер- 
нами припадками; блЪдность лица, глисты). —Сульфуръ (когда 
болЪзнь развивается медленно, послЪ скрывшейся сыпи и ревма- 
тизма). -- Аргент. нит}. (при столбнячныхъ судорогахъ).— Дам- 
фора (во всъхъ формахъ судорогъ съ пораженіемъ мозга, взду- 
тымъ и краснымъ лицомъ, хрипЪніемъ, оглушеніемъ, липкимъ 
пбтомъ и холодной кожей). — Каустик. (въ хроническихъ слу- 
чаяхъ).—//ина (при легкихъ подергиваніяхъ у дфтей въ зависи- 
мости отъ глистъ).—/икута (также при глистахъ, съ бльдност!ю, 
коликой, судорогой челюстей). — Лахезисх (безсознательное со- 
стояніе, головокруженіе, сильное сердцебіеніе, нервная слабость, 
обмороки). — Фосфорз (очевидная слабость, угрожающий параличъ 
мозга и легкихъ).—Секале (во всЪхъ случаяхъ пораженія спин- 
ного мозга, съ параличемъ мочевого пузыря и прямой кишки). 
Стрихнинб (столбнякъ); Валерана (при истерическихъ судоро- 
гахъ съ глистными страданіями). 

Больного надо привести въ наиболЪе удобное положение, 
разстегнуть платье, позаботиться о чистомъ воздух помъщенія; 
спЪдить затЪмъ, чтобы онъ не ударился о что либо, не упалъ 
съ постели, не прикусилъ себъ языка или губы. Отъ холодныхъ 
или ледяныхъ компрессовъ на голову, равно какъ отъ горчични- 
ковъ на спину и проч. не получается обыкновенно никакой ‘пользы. 
При приливахъ къ головЪ всего лучше дЪйствуетъ туловищное 
обертываніе или обертываніе голеней; при малокровіи —согрЪваніе 
ногъ и туловища горячими бутылками. При запор — опорож- 
няющій клистиръ. 

О дозахъ и побторехіи прёемовз, также о дёлехіяхэ 
см. ч. 1, гл. З и 4. 
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Судороги въ отдъльныхъ формахъ. 


1) Конвульсм у дЪтей, родимчикъ. 


Конвульсіи у дЪтей начинаются обыкновенно подергиваніями 
отдъльныхъ мышечныхъ группъ и очень часто переходятъ въ 
дЪйствительныя судороги всего тЪла съ полной потерей сознанія. 
Состояніе это далеко не всегда безопасно, какъ принято думать 
въ народ, поэтому всегда требуетъ самаго серьезнаго вниманія. 
Въ большинствЪ случаевъ причиною является ненадлежащее корм- 
леніе ребенка; затЪмъ простуда, душевныя волненія матери, также 
испугъ или внезапное прерваніе сна ребенка; играетъ также роль 
врожденное нервное предрасположеше. ДальнЪйшими причинами 
служатъ: трудное проръЪзываніе зубовъ, раздраженіе отъ глистъ и 
заболЪванія, сопровождающіяся приливами къ мозгу и высокой 
температурой тла. 

Во время самыхъ судорогъ обыкновенно не удается давать 
внутрь лЪкарства` и приходится ограничиваться примфненемъ на- 
ружныхъ вспомогательныхъ мЪръ и по возможности харужхымъ 
примёкенкіемь лёКарстбъ. 

Главнымъ лЪкарствомъ въ тЬхъ случаяхъ, когда имфется 
приливъ крови къ головЪ или жаръ (повышенная температура) 
тЬла, является Белладонна. Если введеніе лЪкарства черезъ ротъ 
возможно, то даютъ черезъ 5—10 минутъ по 1—2 капли (Беллад. 8) 
съ нЪсколькими каплями воды; въ противномъ же случа%, вти- 
раютъ въ грудь и спину оподельдок5 Беллад. или смЪсь изъ 10 
капель Беллад. Ө въ столовой ложкЪ водки или спирта. УмЪстно 
еще въ такихъ случаяхъ введеніе лЪкарства черезъ заднепро- 
ходную кишку (3—5 капель низкаго дЪленія въ столовой ложкЪ 
воды) посредствомъ маленькаго клистирнаго приспособленія. 

Подобно БелладонЪ дЪйствуетъ Госиамусв, также Сэтра- 
моній. — Опій показанъ въ случаяхъ судорогъ, явившихся вслъд- 
ствіе испуга. —- Добавочными лъкарствами являются: Иенаийя, 
Нуксе-вом., Хамомилла. 

Въ т&хь же случаяхъ, когда судороги сопряжены съ мало- 
кровіемъ мозга, показаны: Ауирумз. Вератрум., Камфора, также 
Нимк., Платина, Ипекакуана. 

Характеристику этихъ и еще другихъ противосудорожныхъ 
лЬкарствъ см. стр. 126—128. 

Больного необходимо освободить отъ всякаго платья, или 
отъ пеленокъ, придать ему наиболЪе удобное положеніе въ по- 
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стели; поставить опорожняющій клистиръ. При приливЪ крови 
къ голов, также при жаръ-—холодные компрессы на голову, от- 
влекающее обертываніе туловища. При блъдномъ же лицЪ и от- 
сутствіи жара — теплый компрессъ на голову и согръваніе ногъ; 
втиране въ туловище камфорнаго спирта. 

Къ предохранительнымъ мЪрамъ относятся: правильный 
уходъ за ребенкомъ и правильное его питаніе; кормящая грудью 
мать или кормилица должна избЪгать всякихъ вредныхъ вліяній, 
между прочимъ—спиртныхъ напитковъ и наркотическихъ веществъ. 

Важное предохранительное значеніе имЪетъ и лЪкарственное 
лЪченіе, особенно въ тъхъ случаяхъ, когда судорогамъ предше- 
ствуютъ предвъстники, какъ плохое настроеніе, плаксивость, ка- 
призность, нерасположеніе къ играмъ; внезапное вздрагиваніе 
при неожиданномъ прикосновеніи, безсонница или безпокойный 
сонъ съ невполнЪ закрытыми вЪками, или скашиваніемъ рта, или 
скрежетаніемъ зубовъ; частая смЪна цвЪта лица; синеватая окраска 
вокругъ рта и глазъ, безпричинное вскрикиваніе, неравномфрное 
дыханіе; какъ бы заостреніе носа и подбородка. При подобныхъ 
симптомахъ показаны: Игнація или Нуксњ-вомика, Хамомилла, 
Коффеа. — При повышенной температуръ тЪла: Лконитѕ, Бел- 
ладонна.—При трудномъ проръзываніи зубовъ: Беллад., Каль- 
кареа-карбоника, Калькареа-фосфорика.—При понос: Ииека- 
куана, Меркурій, Вератр., Арсеникь.—При глистахъ: Пина, 
Меркур. солюб. и проч. (см. соотвЪтств. болзни въ другихъ 
мстахъ этой книги). 

О дозахь и повтореніи пріемоёъ также о дёле- 
ніяхъ см, ч. 1, гл. Зи 4, 


2) Эклаипсія у беременныхъ. 


Судороги у беременныхъ встрЪчаются въ послЪдніе мъсяцы 
беременности, или во время родовъ. Въ мочЪ въ такихъ случаяхъ 
оказывается бЪлокъ, свидЪтельствующій о заболЪваніи почекъ. 
Это обстоятельство надо имЪть въ виду, такъ какъ болЪзнь, вб 
время распознанная, можетъ быть соотвЪтствующимъ лЪчешемъ 
устранена. Во время, беременностн надо, слЪдовательно, время 
отъ времени изслдовать мочу на бЪлокъ, и при первомъ его 
появлени примфнить иис х 3 и другія средства, указанныя 
при воспаленіи почекъ. Когда судороги уже наступили, то лъчить 
какъ судороги вообще (см. выше). Эклампсія можетъ служить 
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поводомъ къ ускоренію родовъ или къ искусственному прерванію 
беременности, но объ этомъ надо ужъ совфтоваться съ врачемъ. 


3) Падучая болфзнь (Эпилепсия). 


Въ легкихъ формахъ существеннымъ явленіемъ оказывается 
исключительно нарушеніе сознанія (душевная эпилепсія) въ видЪ 
припадковъ головокруженія, внезапнаго засыпанія или кратко- 
временнаго помраченія сознанія, при легкомъ закатываніи глазъ, 
скоро преходящемъ оцЪпенЪніи и нЪкоторыхъ своеобразныхъ 
подергиваніяхъ. 

Въ боле тяжелыхъ случаяхъ къ потер сознанія присоеди- 
няются судороги во всемъ тЪлЪ, причемъ больной внезапно па- 
даетъ куда ни попало, часто метаясь, барахтаясь и кувыркаясь 
на землЪ (или на полу); большой палецъ руки судорожно заги- 
бается обыкновенно во внутрь кулака, а изо рта выдЪляется 
пъма, Тяжесть и частота, равно какъ продолжительность этихъ 
припадковъ, зависятъ отъ степени душевнаго разстройства, имЪю- 
щаго часто характеръ настоящаго умственнаго помфшательства. 

Главная причина падучей — наслЪдственное нервнодушевное 
предрасположеніе; способствующими же моментами могутъ быть: 
плохое питаніе, нервныя и душевныя потрясенія, половыя излише- 
ства, спиртные напитки; также зарубцеваніе оконечностей нер- 
вовъ (вслЪдствіе ранъ), или давлене на нихъ или на мозгъ 
(опухолями) и проч. 

ИзлЪченіе обыкновенно удается лишь до нЪкоторой степени, 
но бываютъ случаи и полнаго излЪчен]я, особенно при благо- 
пріятствующихъ тому условіяхъь жизни. Если болЪзнь дошла 
до степени умственнаго помшательства или идіотизма, тогда 
уже нЪтъ никакой надежды на улучшеніе, 

Для предотвращенія припадка въ томъ случаЪ, когда боль- 
ной предчувствуеть его приближеніе, совЪтуется: проглотить 
полъ-чайной ложки поваренной соли при непріятномъ ощущеніи 
въ подложечной ямкЪ, каковымъ обыкновенно начинается при- 
падокъ падучей; если онъ начинается подергиваніемъ руки или 
нөғи—туго обвязать ту или другую; если начинается припивомъ 
крови къ голов, то приложить къ ней холодный компрессъ, 
при блЪдности лица — завернуть голову шерстянымъ платкомъ 
или, какъ еще рекомендуютъ, чернымъ шелковымъ платкомъ, 
ноги же согрЪфть чЪмъ-либо теплымъ. При запорЪ позаботиться 
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о своевременномъ опорожненіи кишечника. Въ тЪ дни, когда 
больной чувствуетъ себя неладно, ему слфдуетъ воздерживаться 
отъ ды и питья, принимая таковыя лишь въ самыхъ малыхъ 
количествахъ, но и вообще подверженнымъ падучей болЪзни не- 
обходимъ нормальный образъ жизни, лишенный всякаго рода 
излишествъ. Спиртные напитки, кофе и крЪпкій чай вредны. 

Во время припадка-—принять прежде всего мъры къ тому, 
чтобы больной себЪ какъ-нибудь не повредилъ; если языкъ уще- 
мленъ между зубами, надо раздвинуть челюсти и освободить его; 
голову помЪстить повыше, платье разстегнуть. 

ЛЪкарственное лЪченіе во время самаго припадка можетъ 
быть развЪ только наружное въ видЪ втиранія соотвЪтствующаго 
средства въ кожу или путемъ введенія раствора такового въ 
прямую кишку посредствомъ маленькихъ клистировъ, какъ ука- 
зано выше при „конвульсіи у дЪтей“. Главнымъ же образомъ лЪ- 
карства приниматься должны въ свободное отъ припадковъ время. 

Что же касается выбора лЪкарствъ въ каждомъ отдЪльномъ 
случа, то таковой не долженъ быть шаблоннымъ. При выбор% 
лЪкарствъ надо руководствоваться не только характеромъ самаго 
припадка, но и общимъ состоянемъ здоровья больного. Если 
имЬются какія-либо разстройства въ дЪятельности отдЪльныхъ 
органовъ, то ихъ необходимо лЪчить соотвЪтствующими л%Ъкар- 
ствами, хотя бы разстройства эти и не имЪли прямого отношенія къ 
припадкамъ. 

Очень часто, рядомъ съ противосудорожными л%Ъкарствами, 
полезнымъ оказывается „/конитз, благодаря, должно быть, его 
благотворному вліянію на сердце. Изъ противосудорожныхъ л%- 
карствъ на первомъ планЪ стоять Белладонна и Нуксв-вомика 
или ./Їгнація. Дъленя этихъ’ лЪкарствъ выбираются отъ З до 6 
и 30-го; чЬмъ боле нервенъ темпераментъ больного, тъмъ бо- 
ле высокое дЪленіе показано, и чфмъ выше дћЪленіе лЪкарства, 
тЬмъ ръже должны быть пріемы таковаго. ' 

Изъ прочихъ лЬкарствъ часто показаны при эпилепсіи: 
Купрумз, Цикута (х 3 — 8), Онай, Страмоній, Гіосиѓам. Цинк., 
Агарик., Артемизія, Рана буфо. 

Въ тЪхъ случаяхъ, ГДЪ болЪзнь находится въ нЪкоторой 
зависимости или связи съ половыми излишествами, онанизмомъ, 
поллюціями, показаны: Фосфор, Фосфори ацид., Хина, Нуксъ 
вом., также Лииталисв (въ низкихъ дъленіяхъ или Дигита- 
линф х З —-растир.). 


— 133 — 


Галькареа клрбон., Барита карбон. Силиція, Арсеник. 
и т. п. могутъ служить полезными дополнительными лъкарствами, 


дЪъйствующими на общее состояніе организма (золотуха, малокрове 
и проч.). 


4) Столбнянъ. 


Обозначаетъ не подергивающую судорогу, а непрерывное со- 
кращеніе, окоченЪніе отдфльныхъ группъ или всъхъ мышцъ тёла. 
Въ первомъ случа, когда обыкновенно поражаются мышцы 
челюстныя, получается такъ называемый тризмусъ (судорожное 
сжат!е челючстей), во второмъ случаъ—общій столбнякъ тћла, 
тетанусъ. Сознаніе при этой болЪзни не подавлено. Самая частая 
причина — поврежденіе нервовъ (ущемленіе, раненіе или разрывъ), 
затъмъ—сильная простуда при вспотъвшемъ т№л%, также отра- 
вленіе. Тенанусъ очень опасенъ и въ большинствВ случаевъ кон- 
чается смертью. 

Къ этому роду судорогъ относится и такъ назыв. каталепсія, 
полустолбнякъ: произвольныя движенія мышцъ вдругъ прекра- 
щаются, больной остается въ томъ положеніи, въ которомъ его 
постигла судорога, и мышцы пріобрЪтаютъ воскообразную гиб- 
кость, благодаря которой членамъ можно придавать любое поло- 
жене, котораго больной не въ состояніи произвольно измЪнить. 

У дьтей вслЪдствіе столбняка остаются иной разъ на всю 
жизнь контрактуры (сведен! я) членовъ, по большей части въ 
пальцахъ рукъ или ногъ, или въ ступняхъ, локтяхъ. Причинами 
болЪзни являются у дЪтей: трудное прорЪзываніе зубовъ, про- 
студа, мозговыя страдая. Поражаются такимъ образомъ чаще 
всего дЪти, страдающія анг] ской болфзню. 

Главное лЪкарство вообще — Р/ужс5 вомика (или Стфих- 
нинъ) въ болъе высокихъ дЪленіяхъ. КромЪ того — Арника — 
послЪ поврежденія или раненя (также Г’ииерик.); въ случаяхъ 
же простуднаго происхожденія — Чконит., Дулькамара, Русь. 
Надо имЪть въ виду также //икута, Вератр., Цинк. манат, 
Лахезись, Секале. 

Противъ судорожнаго сжат!я челюстей: Камфора, /осшам., 
Белладонна. 

Изъ вспомогательныхъ мръ цлесообразны влажныя обер- 
тыванія, теплыя ванны, втирашя теплымъ масломъ съ „кон., 
Белл., Русь, также камфорнымъ масломъ. 
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5) Пляска св. Вита (Хорея). 


Пляска св. Вита характеризуется непроизвольными движе- 
ніями мышцъ, при сохраненіи сознанія, и лишь усиленной нервно- 
душевной раздражимостію, и поражаетъ преимущественно дЪтей, 
очень рЪдко—-взрослыхъ, и то—женщинъ гораздо чаше, чЬмъ 
мужчинъ. Она начинается неувЪренностю въ движеняхь, прежде 
всего—въ рукахъ, затфмъ въ ногахъ и прочихъ частяхъ тЪла. 
Больной производить руками нецфлесообразныя движенія, при 
чемъ послЪднія не соотвЪтствуютъ намъреніямъ его; такъ, онъ 
не въ состояніи подносить правильно ложку ко рту, равно какъ 
ему невозможно удержать свои руки въ покоЪ; ногами постоянно 
двигаетъ, несмотря на желаніе не дЪлать этого. Мало по малу 
являются непроизвольныя движенія въ лиц, гримасничаше, вне- 
запныя поворачиванія и закидыванія головы; при еще большемъ 
развитіи болфзни больной не можетъ даже въ кровати лежать 
спокойно, но его бросаетъ въ разныя стороны. Только во снЪ 
да въ темнотЪ вс судорожныя явленія прекращаюгся, „съ тЪмъ, 
чтобы по пробужденіи опять возобновиться. Такимъ образомъ, въ 
большей или меньшей степени, болЪзнь продолжается недфль 10—12 
(и больше), затЪмъ постепенно проходитъ совсЪмъ, или же остаются 
подергиванія отдЪльныхъ мышцъ.— Ближайшая причина болъзни — 
раздражительное состояніе мозга, но не всегда можно опредфлить 
съ точностію, чЪмъ собственно въ каждомъ случаЪ оно вызы- 
вается: ненадлежащимъ ли питаніемъ, душевными волненіями 
(испугомъ, страхомъ), глистами и проч. Для проявленія этой 
болЪзни необходима во всякомъ случаЪ врожденная раздражи- 
тельность нервной системы; удостовЪрена также возможность, 
такъ сказать, зараженія этой болъзнію путемъ невольнаго по- 
дражанія со стороны другихъ д%Ътей, среди которыхъ находится 
больной или больная. 

Въ случаяхъ боле легкихъ можно начать лЪченіе съ Куп- 
руме, которое одно достаточно бываетъ для излЪченія, въ болфе 
же трудныхъ случаяхъ лучше будетъ давать это средство позднЪе, 
послЪ того какъ сильныя судорожныя явленія замфтно уменьши- 
лись.-_Когда всЪ мышцы тфла поражены судорогой, и больной то 
и дЬло находится въ безпрерывномъ непроизвольномъ движении, 
главнымъ лфкарствомъ является Сжирамонй, который тутъ больше 
подходитъ, чфмъ Беллад. или Глосщам. (при „конвульсіи“ —см. 
выше—отношене обратное).—Подходящимъ л#карствомъ при хо- 
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реф надо считать и Игнаиёя, особенно если причина болъзни— 
испугъ или сильное душевное потрясен!е.—Очень важное лЪкар- 
ство при хореф-—также Динк., который умЪстенъ особенно тогда, 
когда общее состояніе здоровья больного значительно ухудшается 
вслЪдствіе судорогъ. Въ такихъ случаяхъ показанъ и съ боль- 
шой пользой примЪфняется /4фрсеник. х 4 — х З предпочтительно 
въ порошковомъ видф (въ растираніи), З пріема въ день (непо- 
средственно передъ кушаньемъ), сначала, въ теченіе 8—10 дней, 
въ х 4 дленіи, затЬмъ—въ х 3-мъ. 

Смотря по теченію болЪзни, надо имЪть еще въ виду; :4са- 
фетида, Пина, Русь, Пульсат., Сульфуръ, Хина. Эти сред- 
ства, а также Даустик., Коккул., особенно же указанное уже 
выше Купрум., примъняются, именно, противъ остатковъ болЪзни, 
когда всЪ рзкія явленія ея уже прошли. 

Для предохраненія отъ заболЪванія пляской св. Вита очень 
важно надлежащее, нормальное воспитаніе ребенка, особенно— 
въ перодЪ второго проръзыванія зубовъ и при имвющемся нерв- 
номъ предрасположеніи. Необходимо устранять вс поводы къ 
душевнымъ волненіямъ и чрезмрныя тЪлесныя и умственныя 
напряженія. Уже при первыхъ признакахъ болЪзни ребенокъ дол- 
женъ оставаться дома и не дБлать никакой тЪлесной и умствен- 
ной работы. Всякаго рода чрезмърныя развлеченія, оживленныя 
игры и смЪны новыхъ впечатлЪній вредно отражаются на психику 
больного. Полезно пребываніе въ деревнЪ или на берегу моря. 
Правильный сонъ для больного очень благотворенъ, поэтому онъ 
долженъ оберегаться отъ всякаго шума; не слъдуетъ будить ре- 
бенка и ради очередныхъ пріемовъ лЁкарствъ.—Полезны теплыя 
ванны (28—29° Р., втеченіе 15—20 минутъ) съ послфдующимъ 
лежаніемъ въ постели. Въ болЪе легкихъ случаяхъ, когда нижнія 
конечности и туловище не поражены судорогами, больной можетъ 
дълать днемъ умЪренныя движенія и вообще подолгу находиться 
вн постели; въ противномъ же случа, когда о ходьбЪ не мо- 
жетъ быть рЪчи, онъ долженъ лежать въ постели въ затемнен- 
ной и почаще провътриваемой комнатъ. ЛЪтомъ онъ можетъ 
лежать большую часть дня и на вольномъ воздухЪ, также пере- 
двигаться, лежа въ телЪжкЪ. Діэта должна быть легкая, вмЪстЪ 
съ тЬмъ простая и питательная. Пищу давать часто въ малыхъ 
количествахъ, Вечерняя Ъда должна быть Не слишкомъ поздняя, — 
Въ случаяхъ, гдЪ можно подозрЪвать наклонность къ онанизму, 
необходимъ надлежащій надзоръ для предотвращенія этого пагуб- 
наго порока. 
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6) Спазмы внутреннихъ органовъ. 


Спазмы или судорожныя боли бываютъ въ тЬхъ внутрен- 
нихъ органахъ, которые состоять между прочимъ изъ мышечной 
ткани, какъ наприм., желудокъ, кишечникъ, сердце, мочевой пу- 
зырь, женскіе половые органы; часто встрЪчается и спазмъ гор- 
тани. Спазмы могутъ быть и чисто нервнаго характера, причемъ 
они или самостоятельны или сопутствуютъ другимъ заболваніямъ 
органовъ, наприм.— печени (желчная колика вслЪдствіе судороги 
выводного протока при прохождени желчнаго камня), почекъ 
(почечная колика), желудка (гастралгія, кардіалгія). Спазмы обу- 
словливаются часто приливами къ органамъ или вещественными 
въ нихъ измЪненіями (катарръ, воспаленіе, язвы, ракъ и проч.). 

Лъченіе должно быть преимущественно причинное. Тутъ же 
приводятся лишь т лЬкарства, которыя показаны въ чисто 
нервныхъ спазмахъ, или во время самаго пристуна, помимо 
основныхъ лЪкарствъ, соотвЪствующихъ причинЪ болЪзни. 


а. Спазмы желудка и живота. 


При спазм желудка примфняются: Бисмут. 1-—боль подъ 
ложечкой, ощущается насквозь до спины, пищевареніе же не на- 
рушено. При симптомахъ же несваренія, запор%, геморроЪ пока- 
зана Нуксё5 вомика х З, особенно у раздражительныхъ субъек- 
товъ и привычныхъ къ вину.—-Игнаигя х 3: при нервномъ спазм%, 
особенно у женщинъ и дътей.— Доккулусё х 3: у истеричныхъ и 
слабыхъ особъ; боль чаще послЪ Ъды; скопленіе газовъ въ жи- 
воть и облегченіе послЬ ихъ отхожденя.—Хамомиллах 8: при 
спазмЪ послЪ огорченія, досады, при наклонности къ поносамъ.— 
Белладонна х 8: боль очень сильная, съ приливомъ къ голов%, 
особенно у женщинъ, дЪтей и у особъ вообще очень чувстви- 
тельныхъ, 

При спазм въ животЪ: при чисто нервномъ спазмЪ глав- 
ными лЪкарствами являются Беллад., Хамомилла, Асафетида х 3; 
при спазмЪ оть прилива къ брюшнымъ органамъ, какъ это бываетъ 
пригеморро%ф, обильныхъ регулахъ, показаны: Нуксѕ вомика, также 
Беллад., Хамомил., Гвако; при сопутствующемъ воспаленіи: 
Акон. х 3, Бріонія х 3, Беллад. 3, Меркур. солюб. 3.—У ревмати- 
ковъ или подагриковъ: Долоцинтъ 8.— При спазмЪ отъ прохож- 
денія камней: Беллад. х 3 или Атропин. сульф. х 4, Вератр. х 2, 
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Колоцинть, Хамомилла. — При спазм мочевого пузыря: Кан- 
тарис5 3, Каннабисв 1, Беллад. или Гіосиѓам. к 3. 

Изъ вспомогательныхъ м%ръ при приведенныхъ формахъ 
спазмъ главною является примфнеше теплоты къ болящему мЪсту 
въ вид паровыхъ компрессовъ. Облегчаеть также наружное 
примЪненіе Белладонна Ө ит. п. 


б. Спазмъ сердца. Грудная жаба. 


Приступы грудной жабы сопровождаютъ иногда пороки или 
ожирЪніе сердца или болъзни аорты или вЪнечныхъ (въ самомъ 
сердцъ) артерій сердца, но чаще наблюдаются въ видЪ самостоя 
тельной нервной болЪзни сердца. Они состоятъ изъ внезапно на 
ступающихъ, время отъ времени, болей въ области сердца, устре- 
мляющихся въ лЪвое, ръже и въ правое плечо; при этомъ имЪется 
крайне тягостное ощущеніе тоски и стЪсненія (такъ наз. пред- 
сердечная тоска), дыханіе большей частію неправильно, либо уско- 
рено, либо замедлено, точно также дЪятельность сердца; кожа блЪд- 
ная и холодная, тогда какъ къ концу припадка она становится теп- 
лой и покрывается обильнымъ потомъ. Продолжительность при- 
падка иной разъ лишь нЪсколько минутъ, иной разъ-—1/4—1/2 часа 
и еще большая. 

Во время самаго приступа часто получается быстрое облег- 
ченіе отъ вдыханія камфоры, въ вид%, именно, Аа ифора Рубини, 
которой можно и внутрь принять 2 или З капли на сахар%, 
измельченномъ въ порошокъ. При сильномъ сердцебіеніи и стЪс- 
неніи въ груди и если лицо при этомъ блЪдное, даютъ Глоно- 
ин З (или 6); если, наоборотъ, лицо красное, тогда—/`ло- 
ноинъ 1. Въ 3—-6-мъ дЪленіи Глоноинъ берется въ обычныхъ 
и частыхъ пріемахъ, въ первомъ же д%Ъленіи 1—2 пріема по 
1—2 капли на сахарЪф. Часто еще скорфе кончается приступъ, 
если принять Арника х поперемфнно съ Глоноин ХЗ или 8 
съ 2—3-минутными промежутками, Страдающимъ грудной жабой 
рекомендуется носить съ собою, на случай надобности, эти два 
лЪкарства въ видЪ крупинокъ или пилюль (для удобства пріемовъ). 
При сердцебіеніи съ полнымъ пульсомъ и приливомъ къ 
головЬ очень полезенъ и часто предупреждаетъ приступъ грудной 
жабы Аконит»ъ х 3, который цфлесообразно примЪнять и наружно 
въ видь оподельдока, втирая ‘въ область сердца и вообще въ 
Трудь.—При стучаніи въ вискахъ, нервномъ безпокойствЪ и не- 
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обычайно быстромъ и неравномърномъ дыханіи показана Белла- 
донна х З внутрь и Беллад. Ө наружно.—При сильной слабости— 
Мосхусь х 3, также Вератрум. альб. х 2.—При порокЪ сердца — 
Спигелія х З, Кактус х3, Лигитались, Кальмія. 

Въ свободное отъ приступовъ время подходятъ, кромЪ уже 
приведенныхъ средствъ, еще 4рсеник., „Аурумз муйат., Кали 
карбон. и др., смотря по общему состоянію организма и по 
основной болЪзни. 

Во время приступа грудной жабы необходимо прежде всего 
разстегнуть платье, особенно—тЪсные воротники, придать боль- 
ному наиболЪе удобное положеніе и впустить въ помфщеше 
свЪжій чистый воздухъ. На область сердца класть, часто смЪняя, 
холодные компрессы въ томъ случаЪ, если сердцебіеніе бурное, 
пульсъ полный и быстрый или имЪется приливъ къ голов. На- 
оборотъ, при слабомъ пульс%, т. е. при ослабленной двятель- 
ности сердца, у малокровныхъ, при похолодъніи тЪла---горячій 
или паровой компрессъ.—Больные, страдающіе грудной жабой, 
должны вести возможно болЪе нормальный и спокойный образъ 
жизни; не употреблять никакихъ спиртныхъ напитковъ и не 
курить табака; не пить кофе и крфпкаго чаю. Не предаваться 
никакому спорту. 


в. Спазмъ легкихъ. Астма. 


Подъ астмой разумЬютъ собственно одышку, имфющую 
больше характеръ нервно-спазматическаго страданія, чЪмъ орга- 
ническаго; это происходитъ отъ того, что съ одной стороны не 
всегда очевидна причина, ее вызывающая, съ другой--страданіе 
это, является припадками, отдъляющимися другъ отъ друга часто 
довольно продолжительными промежутками времени, въ которые 
больной чувствуетъ себя вообще здоровымъ. Такимъ образомъ, 
когда причина неопредфлима, говорятъ о нервной астмЪ; насколько 
же она зависитъ оть состоя я другихъ органовъ, различаютъ 
астму диспепсическую (вслЪдствіе разстройства пищеваренія, на- 
прим%ръ-—-скопленія газовъ въ кишечномъ канал%), астму сердеч- 
ную (при порокахъ или ожирЪн!и сердца), астму бронхіальную, 
(при катаррЪ бронховъ), астму половую (особенно у женщинъ, 
вслЪдствіе разстройствъ въ половой сферЪ). 

Во время самаго припадка примъняются: 

Каннаб. сатив. х 2 черезъ каждыя 5 минутъ по 3—5 ка- 
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пель: при одышкЪ, доходящей до степени удушья. — Беллад. х 8: 
при свистящемъ дыханіи, сопровождающемся щекочущимъ каш- 
лемъ. — иекак. х 3: при тошнотЪ, позыв на рвоту, при судо- 
рожномъ стягиваніи въ гортани. —-4фсен. х 3: когда это судорож- 
ное стягиваніе достигаетъ высшей степени; при этомъ: вздутіе 
живота, сердцебіеніе, непроизвольное мочеиспусканіе. Ночные при- 
падки. — Мосхусе х 3: ощущеніе какъ при вдыханіи сЪрныхъ па- 
ровъ, подергиваніе рукъ и ногъ или оцЪпенфніе тЬла. — Наф- 
талин. х 3: если имЪется эмфизема легкихъ (см. эту болЪзнь).— 
При бронхіальной астмЪ (см. эту болЪзнь): Сжибумз арсенико- 
зумё х 3, которое полезно принимать еще нЪкоторое время послЪ 
припадка. — Карбо-вегет.: при вздутіи газами. 

КромЪ того надо еще имЪть въ виду сльдующя лЪкарства: 

Броня х 3: при брюшныхъ приливахъ; припадки преиму- 
щественно ночью или раннимъ утромъ съ коликой въ животЪ и 
запоромъ; колотье въ груди или давленіе, съ ухудшеніемъ отъ 
разговора или движенія; животъ напряженъ, твердъ; облегченіе 
отъ кашля. 

Нуксь вомика х 8: подобно Бріоніи и кром% того: короткое, 
медленное, свистящее дыхане съ ощущеніемъ стягиванія, пону- 
ждающаго къ сидячему положенію; ухудшеніе отъ холоднаго воз- 
духа; облегченіе при лежаніи на спинЪ. 

Акониютә х 3: особенно при сильномъ сердцебіеніи, при 
приливахъ, жарЪ, безпокойствЪ, полномъ пульсЪ (рядомъ съ дру- 
гими лЪкарствами, въ видЪ питья). 

Фосфор х 3: при органическихъ измфненяхъ въ легкихъ, 
въ сердцъ; стЪснене въ груди, тоска, внезапные ночные приступы 
удушья, какъ бы отъ паралича легкихъ; судорожное стягиваніе 
въ груди. 

Тартар. эметик. х 3—3: при обильномъ скопленіи мокротъ 
въ легкихъ; при расширеніи (эмфиземЪ) легкихъ, особенно у ста- 
рыхъ людей; ухудшеніе отъ движенія; лучше въ сидячемътоложеніи. 

Вератр. альб. х 3: въ случаяхъ, подобныхъ Ипекаќкуан%, но 
боле сильныхъ; припадки удушья со стягиваніемъ въ горлЪ и 
обморочнымъ состояніемъ; холодный потъ, холодныя конечности, 
йдорожный кашель, сердцебіеніе, тоска. 

Страмонй х 3: при сопутствующемъ пораженіи спинного 
мозга и при мозговыхъ страданіяхъ, 

Аммошй карбоник.х3 и Игнація х З въ боле легкихъ 
формахъ астмы, особенно у нервныхъ, истеричныхъ особъ. 


Вспомогат 
мЪры. 


Опредфлене 
болфзни. 


— 140 — 


Лобелія 1: при туберкулезъ, при эмфиземЪ, при хрониче- 
скомъ катаррЪ дыхательныхъ органовъ. 

Дигитались 1: при сердцебіеніи съ расширеніемъ венъ; 
головная боль послЪ или вслЪдстве половыхъ излишествъ. 

Аурумз З или Аурумъ муматик.х3: при осложненіи со 
стороны сердца, неврозъ сердца у ипохондриковъ. 

Особенное вниманіе должно удфлять систематическому и 
выдержанному лЪченію основной болЪфзни и общаго состоянія 
организма вообще. ь 

Освободить отъ всякой тЬсной одежды, придать больному 
наиболЪе удобное положеніе, освЪжить комнатный воздухъ. Мало 
помогаютъ раздражающія средства, вродЪ горчичниковъ, равно 
какъ горячія ножныя ванны. Временно облегчаютъ страмонёум5- 
сигаретки, примЪняемыя въ аллопатіи, также сжиганіе селитря- 
ной бумаги и вдыханіе выдвляющихся при этомъ паровъ. При за- 
порф или вздутіи живота газами опорожняющій клистиръ изъ 
воды комнатной температуры. 


г. Спазмъ гортани. 


Спазмъ гортани или, върнЪе сказать, голосовыхъ связокъ 
выражается моментальной задержкой дыханія, имЪетъ чисто нерв- 
ное происхожденіе и обусловливается судорожнымъ сжатіемъ го- 
лосовой щели, Чаще всего поражаются малокровныя и рахитич- 
ныя дЪти. Въ легкой степени онъ замЪфчается очень часто у дЪ- 
тей при сильномъ плачЪ или смЪхЪ (ребенокъ „заходится“) или 
при внезапномъ вдыханіи холоднаго воздуха, но также иногда у 
взрослыхъ при ТЪхъ же условіяхъ. Въ боле тяжелыхъ случаяхъ, 
именно у дЪтей, въ первые три года жизни, задержка дыханія 
гораздо продолжительнфе и сопровождается часто судорогами, 
посинЪніемъ лица, или же, чаще, крайней блЪдностію лица, при 
отсутствіи всякаго движенія и потерею сознанія, такъ что ребе- 
нокъ лежитъ, какъ мертвый. Припадокъ такой крайне опасенъ 
для жизни и можетъ окончиться смертію ребенка, если не придти 
ему немедленно на помощь. ПослЪдняя заключается въ томъ, 
чтобы, не теряя ни секунды времени, брызнуть зашедшемуся ре- 
бенку въ лицо пригоршней холодной воды, разъ— другой, и если 
это не помогаетъ, или же въ то же время, производить искус- 
ственное дыханіе подниманіемъ вверхъ и опусканіемъ (прижа- 
тіемъ къ груди) его локтей, при положеніи его на спинЪ, нЪ- 
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сколько разъ —до тЪхъ поръ, пока онъ очнется. ЦЪлесообразно 
поднести къ носу губку или ватку съ нЪсколькими каплями на- 
шатырнаго спирта. 

Спазмъ гортани выражается еще въ другой формф, въ формЪ 
такъ наз. Милларовой астмы, которая встрЪчается у дћтей и 
имћетъ подобле крупа. отличаясь отъ послъдняго отсутствіемъ 
воспалительнаго состоянія и періодичностію приступовъ. ВслЪд- 
ствіе внезапной судороги гортанныхъ мышцъ лицо становится 
багрово-краснымъ, въ глазахъ выражается страхъ, голова запро- 
кидывается назадъ, конечности разслаблены и протянуты или су- 
дорожно сведены. Ребенокъ холодћетъ, мучительно тянется за 
воздухомъ, издавая рЪдкіе свистящіе звуки, часто въ теченіе цъ- 
лой минуты. Сознание въ больщинствЪ случаевъ сохранено. По- 
сл припадка ребенокъ чувствуетъ себя хорошо. Но приступы 
все повторяются въ теченіе сутокъ 2—3 и болъе разъ, преиму- 
щественно ночью. Это мучительное состояніе можетъ имфть моз- 
говое происхожденіе или же оно происходить отъ раздраженія 
идущихъ къ гортани нервовъ, какъ, напримфръ, вслЪдствіе опу- 
ханія близь лежащихъ железъ, и, наконецъ, оно можетъ быть 
рефлексомъ (отзвукомъ) иныхъ разстройствъ, какъ проръзываніе 
зубовъ, глисты, ненормальное пищевареніе, простуда и проч. 
ДЪти, поражающіяся Милларовой одышкой, въ большинствЪ слу- 
чаевъ одержимы рахитомъ (англійской бользн!ю). 

Выше уже сказано, чтб надо предпринять во время самаго 

приступа спазма гортани. Для предупрежденія приступа необхо- 
димо заботиться о возможно болъе нормальномъ физическомъ 
развитіи ребенка; внутрь давать лфкарства противъ малокровія 
или золотухи или английской болЪзни, смотря по каждому данному 
случаю; къ такимъ лФкарствамъ относятся: Арсеник., Калькареа 
фосфорика или Карбоника, Сульфуръ, Генарг сульф., Силишя; 
для успокоенія нервной системы Игнашя, Хамомилла. Во время 
самаго припадка можно дать Куирумз аиетик. Вератрумз 
альб. Игнація. 
‚  Противъ Милларовой одышки: Ииекакуана, Тартар. эме- 
тыкѕ, Беллад., Купрумә, Игнація, Гельземинь. Также Самбу- 
кусё 1 или въ чистой тинктуръ.-— Давать поперемънно или по- 
очереди 2 или З лЪкарства. Предупреждающее л%Ъченіе то же, 
чтб и при спазмЪ гортани вообще. 


Милларс 
одышн 


Предут! 
мЪр 


У 


д. Спазмъ грудобрюшной преграды. Нервная инота. 


Икота является часто отъ охлажденія, особенно у малень- 
кихъ дЪтей, также отъ торопливаго питья, и обыкновенно скоро 
проходитъ сама собою при согрЪваніи тЪла или отъ пары глот- 
ковъ теппаго питья. Помогаетъ также, особенно у дЪтей, неболь- 
шое количество мелкаго сахара (на кончик ножа), принятое 
сухимъ въ ротъ. Икота сопровождаетъ часто болъзни желудка, 
особенно —егс спазмъ, у нервныхъ, истеричныхъ особъ. Въ нћ- 
которыхъ тяжелыхъ болЪзняхъ появленіе упорной икоты, служитъ 
часто предзнаменованіемъ дурного исхода. — Противъ нервной 
икоты показанъ Аоккулусь, также Белладонна, Игнація, Гель- 
земинъ. 


е. Спазмъ смха и плача. 


Является особой формой грудобрюшнаго спазма и бываетъ 
у истеричныхъ субъектовъ, иной же разъ является симптомомъ 
болЪе глубокаго страданія. Главныя лЪкарства, показанныя при 
такомъ симптомЪ, суть: //гнація, Хамомилла, Оній (послЪ ис- 
пуга), /7ульсатилла (при маточныхъ разстройствахъ) и др. (ср. 
ниже о „Неврозахъ“). 


ж. Спазмъ рЪчи, заикане. 


Заиканіе состоитъ въ томъ, что нЪкоторые слоги или отдфль- 
ныя буквы не могутъ произносится свободно, судорожно задер- 
живаясь или повторяясь по нЪскольку разъ. Зависитъ оно отъ 
спазма языка или гортани и является или усиливается отъ ду- 
шевнаго волненія, испуга, гнЪва. Заиканіе можетъ быть симпто- 
момъ вещественнаго измЪненія въ мозгу, напримъръ—послЪ апо- 
плексическаго удара или механическаго поврежденія. 

Боле или менфе благопріятные результаты отъ лЪченія 
можно надЪяться получить лишь въ тЬхъ случаяхъ, когда за- 
иканіе происходитъ отъ судорожнаго состоянія органовъ рЪчи. 
Стрфамоній 6—30 есть первое лЪкарство, какое слъдуетъ прим%- 
нить, 2—3 раза въ день по прему.—Изъ другихъ лЪкарствъ на- 
значаются: Оиѓй 3—при заиканіи вслъдствіе испуга; Игнаия 3— 
при усиленіи заиканія отъ душевнаго волненія; Белладонна 3— 
при сопровождающемъ прилив къ голов; /`„оноинѕ 3—при силь- 
номъ сердцебіеніи нервнаго происхожденія; „Арника 3— когда при- 
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чиной было поврежден!е. — Рекомендуется еще Бовиста 8.—Не- 
обходимо обратить вниманіе въ каждомъ случаЪ на нервную си- 
стему больного и выбирать соотвЪтствующія лъкарства. 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ полезны гимнастическія упраж- 
ненія, особенно по утрамъ, способствующія болЪе глубокимъ вды- 
ханіямъ воздуха въ легкія. Поэтому же заикЪ рекомендуется 
производить глубокій вздохъ каждый разъ, когда онъ находится 
въ затрудненіи выговорить слово. Во время разговора онъ дол- 
женъ равномфрно и глубоко дышать и стараться говорить не 
слишкомъ медленно и не слишкомъ быстро. 


7) Профессіональныя судороги. 


Самая частая форма этихъ судорогъ есть такъ называемый 
писчій спазмъ; затфмъ встрЬчается еще музыкальный спазмъ, у 
играющихъ на роялЪ или струнныхъ инструментахъ, а также 
спазмъ рукъ у портныхъ, сапожниковъ, кузнецовъ, спазмъ ногъ 
у работающихъ на ножной швейной машинЪ и т. д. Причина— 
чрезмЪрно продолжительное напряженіе нервовъ или чрезмфрная 
ихъ раздражимость. Развивается на почвЪ общей нервозности. 

Каустик.х3 и Белладонна З рядомъ съ Арника х З 
всего больше приносили пользу въ такихъ случаяхъ. ПослЪднія 
2 лЪкарства также въ наружномъ употребленіи въ видЪ согрЪ- 
вающихъ компрессовъ и втираній. Рекомендуется также Стан- 
нумә Зи Русьх 3, также Вератр. альб. х 3. 


Ш. Параличи. Парезы. 


Подъ параличемъ разумфютъ полную потерю движенія въ 
мышцахъ и чувствительности въ нервахъ (также-—дфятельности 
мозга). Парезъ есть неполный параличъ, т. е. большее или 
меньшее ослабленіе движенія или чувствительности. Причинами 
служатъ болфзни мозга — кровоизліяніе при апоплексическомъ 
удар, опухоли—причемъ парализована обыкновенно лищь одна 
сторона тЪла, противоположная той сторон мозга, которая по- 
ражена, или парализоваы объ стороны тЪла, что обыкновенно 
бываетъ при пораженіяхъ спинного мозга. Въ одномъ и другомъ 
случаЪ параличъ называется центральнымъ. Если параличъ (или 
парезъ) происходить отъ боли самихъ нервовъ, а не отъ мозга 
(головного или спинного), то онъ называется периферическимъ; 


Л%ченіе 
параличей 
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послЪдній бываетъ часто послЪ дифтерита и другихъ острыхъ 
болзней, какъ тифъ, сыпныя лихорадки, также послЬ цынги, 
сифилиса; но параличи бываютъ и чисто нервнаго характера, 
равно какъ простудные и отъ отравленій (свинцомъ, ртутью). 
Периферическіе параличи легче и скорће поддаются лЪченію, чфмъ 
центральные. Къ центральнымъ параличамъ относятся и пара- 
личи вслфдстве заболЪваній спинного мозга, какъ опухоли вообще 
и туберкулезнаго характера, воспаление оболочекъ спинного мозга, 
костоЪда позвонковъ и проч. Такія формы, конечно, очень опасны, 
и надежды на выздоровлене либо очень мало, либо совсЪмъ не 
имЪется. ВЪроятно, и разсмотрЪнный выше дЪтскій спинной па- 
раличъ (стр, 118), проходящий въ нЪкоторыхъ случаяхъ самъ 
собой, въ другихъ же остающійся навсегда, зависитъ также отъ 
вещественныхъ измЪненій въ спинномъ мозгу. 

Въ свЪжихъ случаяхъ мозгового паралича (см. мозговой 
ударъ стр. 107) главное средство— Арника. Затъмъ — Фосфоръ, Ба- 
рита карбоника (особенно у старыхъ особъ). Если отъ этихъ 
средствъ, послЪ 2 — 3 недъль ихъ употребленія, не замЪчается 
замфтнаго улучшенія, даютъ Коккулусё или Каустик. Въ каче- 
ствЪ разсасывающихъ средствъ показаны еще Меркур. солюб. 8 
и Кали іодат. 1 или Меркур. бигодат., также Бріоня и Чиись. 

При ревматическихъ параличахъ примЪняются главнымъ 
образомъ Гусѕ, Каустик., Дулькамара, Нуксв вомика, Сульфур». 

Противъ нервныхъ параличей, исходящихъ отъ головного 
или спинного мозга, показаны особенно: „Аргент. нитр., Русь, 
Нуксь вомика, Коккулусё, Цинк., Феррум5 (особенно при мало- 
крови), Фосфорз (вслЪдствіе истощающихъ причинъ, рядомъ съ 
Хина), Секалех З (при паралич мочевого пузыря въ зависи- 
мости отъ спинного мозга). 

Въ отношеніи отдЪльныхъ парализованныхъ частей показаны: 

при параличЪ лицевого нерва особенно /Гельземинѕ, Каустик., 
Графите; при паралич вЪкъ—Гельземинь, Спигелія, Стра- 
моній; при параличЪ языка — Коккулус, Белладонна, Арника, 
Лахезис5; при параличЪ верхнихъ конечностей: Русё, Коккулусь, 
Нуксъ вомика, Феррум; —нижнихъ конечностей: Аргент. нитр., 
Вератр., Цинк., Секале, Олеандр; —мочевого пузыря: —/7ульса- 
тилла, Сеня, Кантарись, Нуксё вомика, Гельземина. 

При параличЪ вслъдствіе отравленія: посл ртути-—Нитри 
ацид., Гепар5 сульф., Аурумь муріат.; послЪ свинца— Ой, 
Нуксь вомика; послъ мышьяка— Феррумз, Хина, Графитв. 
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Характеристика главнйшихь лёКарстбвз бъ отношен{и 
параличей. 


„фгент. нитрик. 3. При параличЪ съ помрачетемъ, затруд- 
неннымъ дыханемъ, судорогами; большая слабость, переполненле 
кровеносныхъ сосудовъ съ замфтной пульсашей. Головокружеше 
обморочныя состояня, затрудненное соображеніе. Судорожныя стя- 
тивамя лицевыхъ мышцъ. 


Лрника х 3. Въ свъжихъ случаяхъ паралича послЪ кровяного 
удара, также отъ чрезмЪрнаго напряжения и повреждения. При- 
ливы къ мозгу. Параличъ и разслабленность рукъ и ногъ, съ 
ощущеніемъ ползанія мурашекъ. Судорожныя подергивания мышцъ 
или подпрыгиванія сухожилій въ парализованныхъ частяхъ, также 
ощущен1е трепетан1я мышцъ какь бы отъ электрическаго тока. 


. Рарита карбоника 3—6. Особенно у старыхъ людей. Зудъ, 
ползаніе мурашекъ и жжение въ различныхъ частяхъ тЪла. Большая 
чувствительность къ холоду, особенно въ пораженныхъ частяхъ, 
большая общая слабость и разслабленле членовъ съ угрюмымъ, 
сердитымъ настроемемъ духа и слабымъ пищеваренемъ. Пара- 
личъ языка. 


Гельземинб х З. Параличъ двигательныхъ нервовъ, особенно 
послъ дифтерита и другихъ острыхъ инфекщонныхъ болЪзней, 
значитъ--не отъ вещественныхъ измЪненій въ мозгу, головномъ 
или спинномъ. Разслабленность сфинктеровъ, т. е. замыкательныхъ 
мышцъ заднепроходной кишки и мочевого пузыря, съ зависящими 
отъ сего недержанемъ кала и мочи. Затрудненность дыханя и 
р%чи, особенно посл душевнаго волненія, у нервныхъ и истерич- 
ныхъ особъ. Параличъ верхняго вЪка. 


Лулькамарах 8. Параличъ особенно верхнихъ конечностей, 
ревматическаго, простуднаго происхожденія, безъ вещественныхъ 
измЪненій. 


Каустик. х 3. Односторонній параличъ послЪ мозгового удара, 
особенно когда поражена правая сторона; односторонній параличъ 
лица отъ сквозника и простуды вообще, съ пораженемъ также 
языка и затрудненнымъ говоромъ. Параличъ ногъ или рукъ. От- 
сутстве ощущенія и силы въ рукахъ. 


‚ Локкулусь х 3. Особенно при двухстороннемъ паралич вслЪд- 
стве простуды, преимущественно ногъ, начиная съ крестца, съ 
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сильными болями въ пораженныхъ частяхъ или судорожными въ 
нихъ подергиваніями. Также при параличЪ языка, лица и глотки. 


Купрум5 3—6. При параличахъ, исходящихъ отъ мозга и 
мозговыхъ нервовъ, съ ослабленіємъ памяти, головокруженіемъ 
и подергиваніями въ парализованныхъ частяхъ, особенно въ паль- 
цахъ. Также при параличахъ отдЪльныхъ нервныхъ участковъ 
послЪ дифтерита, тифа и т. п. Параличъ языка. 

Ледумьх 3. Параличи, особенно ревматическе, въ бедреномъ 
суставЪ, подобно Дулькамар%. 


Нуксь вомика З. Параличи, исходящіе отъ спинного мозга; 
тяжесть и разслабленность въ ногахъ, съ ощущенемъ ползанія 
мурашекъ въ нихъ, послЪ простуды; особенно поперемЪнно съ 
Сульфурз. Параличъ мочевого пузыря и запоръ. 


Плумбум5 3 — 6. Потеря движенія и чувствительности въ 
членахъ, мозговая дъятельность притуплена. Параличъ языка. 
Отъ Купрумъ отличается тъмъ, что при послЪднемъ чувствитель- 
ность сохранена и въ парализованныхъ частяхъ являются судо- 
рожныя подергиванія. 


Русе х З. Весьма важное лЪкарство при периферическихъ 
(см. выше) параличахъ, особенно вслъдствіе простуды и ревма- 
тизма, также при параличахъ посл острыхъ болЪзней (дифтеритъ, 
тифъ); ощущене тяжести во всфхъ членахъ и напряженіе сухо- 
жил; односторонній лараличъ, особенно нижнихъ конечностей, 
съ ощущеніемъ ползанія мурашекъ и холода въ пораженныхъ 
частяхъ. 


Сульфур5 3—6. Параличи у золотушныхъ особъ, съ веще- 

ственными измЪненіями въ тканяхъ (также Калькареа карбоника 
Графит). 

Фосфор 3. Особенно при разслабленіи и параличЪ всЪхъ 
членовъ. Параличи спинномозгового происхожденія послЪ острыхъ 
болЪзней, также при спинномъ дЪтскомъ параличЪ: поперем%нно 
съ Нуксё вомика; при попыткЪ встать-—дрожане колфней съ 
подкашиваніемъ въ нихъ; параличъ рукъ съ дрожаніемъ и по- 
терей мышечной силы. 
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Г. Общее неврозы. 


Содержане этого (Г) под-отдъла: 1 Неврастенія. Нервная слабость. 2 Ипо- 
хондрія 3. Истерія. -Общее лЪченіе неврозовъ 


Къ общимъ неврозамъ относятся разстройства въ отправ- 
леніяхъ нервной системы вообще, съ ббльшимъ или меньшимъ 
нарушеніемъ душевной дъятельности организма. Въ этомъ смыслъ 
нижеслъдующія формы общихъ неврозовъ, неврастенію, ипохондрію 
и истерію, можно бы назвать болЪзнями нервно-душевными, въ 
отличіе отъ болЪзней чисто-душевныхъ (умопомЪшательствъ), ко- 
торыя изложены ниже. 


1. Нервозность. Нервная слабость (Неврастенія). 


Подъ этимъ названіемъ разумЪютъ не опредфленную болЪзнь 
съ извфстнымъ характеромъ и течентемъ, а скорфе сумму болъз- 
ненныхъ чувствованій и настроеній, развивающихся въ организм 
на почвЪ врожденной или прюбрЪтенной въ ранне годы жизни, 
вслЪдствіё ненормальнаго питанія и воспитанія, чрезмЪрной воз- 
будимости или раздражимости нервной системы. Такіе больные 
бываютъ крайне пугливы, легко краснъютъ, при малЪйшемъ по- 
водЪ испытываютъ усиленное сердцебіеніе; они часто страдаютъ 
безсонницей, сами не умфя сказать, чЪмъ она вызывается, очень 
скоро утомляются отъ всякой умственной работы; чувствуютъ тя- 
жесть въ головЪ и, даже при легкомъ чтеніи, съ трудомъ сообра- 
жаютъ или припоминаютъ только что, нЪсколькими строками 
раньше, прочитанное. Во всемъ прочемъ они могутъ чувствовать 
себя здоровыми, да и на другихъ производятъ такое впечатлЪние. 
Чаще однако настроеніе ихъ портится, они начинаютъ подозр%Ъ- 
вать въ себЪ, особенно въ головЪ, въ сердцЪ и брюшныхъ орга- 
нахъ, разнаго рода болзненныя измВненя, что выражается со- 
отвЪтственными чувствованями; они жалуются на головокружение, 
шумъ въ ушахъ, стЪсненіе въ груди, боли подъ ложечкой, тя- 
жесть и полноту въ области желудка, отрыжку, иногда на рвоту 
и запоръ; кромЪ того можно часто слышать отъ нихъ жалобы 
на общую слабость или на боли въ разныхъ частяхъ т$ла, осо- 
бенно въ спинЪ, ногахъ и груди, въ головЪ —во всей или лишь 
во лбу, въ вискВ или затылкф. Характерно, что всЪ эти и по- 
добные симптомы такъ же непостоянны и измЪнчивы, какъ не- 
постоянно и измЪнчиво настроеніе больныхъ; при этомъ отсут- 
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ствуютъ объективныя указанія на дЪйствительныя измЪненя въ 
страдающихъ органахъ. 

Наслфдственная форма болЪзни обнаруживается между 15 и 
20 годами, пріобрътенныя же формы развиваются преимущественно 
между 30—50 годами жизни. На развитіе ея въ значительной 
степени вліяютъ умственное и физическое переутомленіе, также 
половыя излишества, при имЪющемся уже предрасположеніи. У 
женщинъ ближайшими причинными моментами могутъ явиться 
кромЪ того: беременность, кормление грудью, материнскія заботы 
и проч. Изъ свободныхъ профессій даютъ неврастенію такія, ко- 
торыя связаны съ мозговымъ переутомленіемъ; сюда относятся 
инженеры, врачи, литераторы, особенно же журналисты, финан- 
систы и государственные дЪятели. Въ рабочемъ класс причиной 
неврастени является усиленная работа, также поврежденія, осо- 
бенно когда присоединяется развратъ и пьянство. 

Борьба за существованіе, превратности судьбы, неблаго- 
пріятныя и тяжелыя условія жизни вообще принадлежатъ къ пред- 
располагающимъ причинамъ. Къ наиболЪе вреднымъ моментамъ 
относятся раннее пробуждене полового инстинкта, дурныя половыя 
привычки, половыя излишества, особенно у лицъ, предрасполо- 
женныхъ къ нервной слабости. Неврастенія наблюдается также, 
какъ временное состояніе, посл какихъ-либо острыхъ заболЪваній 
воспаленіе легкихъ, тифъ и проч.). Малокрове является скорЪе 
(посльдстемъ, нежели причиной неврастеніи. То же надо сказать о 
наблюдаемыхъ у неврастениковъ разстройствахъ пищеваренія. НЪ- 
которыя общія хроническія болЪзни, какъ, напримЪръ, сифилисъ 
или сходныя болъзни, также артритизмъ, разстраивая организмъ, 
ослабляютъ нервную систему и дЪлаютъ ее болЪе подверженной 
разнымъ вліяніямъ, ведущимъ къ невраслени. 

Симптомы неврастеніи въ общемъ приведены выше. При 
этомъ надо сказать, что для опредъленшя такой болъзни, какъ 
неврастенія, не требуется, конечно, чтобы всЪ перечисленные симп- 
томы имфлись въ наличности у даннаго больного, но чтобы су- 
дить о томъ, къ неврастеніи ли принадлежитъ тотъ или другой 
симптомъ, необходимо обратить вниманіе на характеръ такового. 

Поэтому тутъ приводится характеристика главнфйшихъ не- 
врастеническихъ симптомовъ. 

Неврастеническая головная боль не похожа ни на невральгію, 
ни на мигрень. Она ощущается какъ каска, давящая на голову 
сзади, или какъ желЪзные тиски, обручъ или металлическая по- 
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вязка. Иногда можно услышать отъ больного, что онъ чувствуетъ 
вокругъ головы какъ бы огромный перстень, тяжелый камень ко- 
тораго упирается въ затылокъ. Другіе жалуются на свинцовую 
шапку, тяжелую и тЁсную. Или же бываетъ ощущеше забрала, 
спускающагося до половины лица, или бляшки на лбу или за- 
тылкЪ и проч. Головная боль неврастеника протекаетъ различно, 
но всегда она дневная и часто періодичная; сопровождается иногда 
ощущенемъ пустоты въ голов, шумомъ въ ушакъ, летающими 
передъ глазами мушками, свЪтобоязнію, слабостью соображенія, 
особенно же повышенною чувствительностью волосистаго покрова 
головы. 

Боль позвоночника, по характеру своему, подобна описанной 
выше неврастенической боли головы; она ощущается особенно 
при давленіи на остистые отростки позвонковъ и при прикосно- 
веніи губки, намоченной въ горячей водЪ; эта боль усиливается 
‚при движени, сосредоточивается преимущественно въ области 
шейныхъ позвонковъ и крестцовой кости, и принимается часто 
за ревматическую. 

ВстрЪчается и копчиковая боль, особенно у женщинъ. 

Двигательная слабость- ощущене болъзненной разбитости 
и усталости, какъ бы послЪ долгой прогулки, съ желащемъ отдох- 
нуть, поскорЪе сЪсть. Характерно для неврастенической устало- 
сти, что она ощущается часто по утрамъ, послф сна. Иногда 
наблюдается подкашиваніе ногъ, какъ при сильныхъ душевныхъ 
волненіяхъ. Если двигательная слабость простирается и на мышцы 
пищеварительнаго аппарата (желудка и кишекъ), то получается же 
лудочно-кишечная вялость съ упорнымъ запоромъ. 

Къ двигательнымъ разстройствамъ у неврастениковъ отно- 
сятся также: слабость голоса; слабая дъятельность мышцъ, какъ- 
бы парезъ, усиливающійся иногда до временнаго, кажущагося па- 
ралича; судороги, въ видЪ содроганія тъла при засыпаніи, сопро- 
вождающагося иной разъ чувствомъ какъ бы паденія съ высоты 
или въ пропасть; легкія подергиванія въ мышцахъ лица, особенно— 
въ вфкахъ; неврастеническое дрожаніе является почти исключи- 
тельно подъ вліяніемъ сильнаго душевнаго волненія; спазмы въ 
икрахъ, обыкновенно—по ночамъ, и длятся 10—20 минутъ; про- 
фессіональныя судороги (писчій спазмъ и проч. стр. 143) встръ- 
чаются чаще всего у неврастениковъ. 

Половая сфера у неврастениковъ имъетъ характеръ раздра- 
жительной слабости, ведущей часто къ половому безсилію. У жен- 
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щинъ болзни матки и яичниковъ бываютъ иной разъ причиной 
нервнаго истощеня, но половыя разстройства находятся у нихъ 
часто въ прямой зависимости отъ состоянія нервной системы, 
таковы---бЪли, разстройства мЪсячныхъ и болфзненныя явленія 
со стороны матки. 

Общая чувствительность сильно повышена у неврастениковъ: 
выше уже упомянуто о чувствительности кожи головы и о боли 
позвоночника. КромЪ того часто наблюдается крайняя чувстви- 
тельность къ щекотанію, котораго неврастеники совершенно не 
переносятъ; у нихъ обыкновенныя явленія-—-ощущеніе ползанія 
мурашекъ, покалыванія, жженія и зуда; также чувства онЪм%Ънія и 
какъ бы ожога въ пальцахъ ногъ, точно отъ прикосновенія го- 
рячихъ угольевъ. Крайняя чувствительность къ колебаніямъ ба- 
рометра, къ перемфнамъ погоды и температуры. Ощущеніе бо- 
лЪзненной разбитости въ мышцахъ, стръляющія боли, какъ у та- 
бетиковъ, суставныя боли, точно отъ ревматизма. 

Разстройства кровообращенія. Сердцебіеніе при отсутствіи 
всякихъ органическихъ измЪненій въ сердцъ, мнимая грудная 
жаба, частая измЪнчивость пульса съ біеніемъ въ вискахъ и въ 
надчревной области. Ыен!е брюшной аорты можно считать однимъ 
изъ признаковъ неврастеніи. 

Различныя состоянія страха, боязни, тоски, отчаянія, отъ 
такихъ же состояній у душевно-больныхъ отличаются тЪмъ, что 
у неврастеника они допускаютъ контроль разсудка: неврастеникъ 
сознаетъ безсмысленность боязни, напримфръ— площади или толпы, 
или эпидемической болЪфзни (холеры) и проч., но все же не въ 
силахъ преодолЪть въ себЪ этого чувства. 

Теченіе болъзни бываетъ очень измЪнчиво и съ частыми 
колёбаніями, то къ улучшенію, то къ ухудшенію, въ зависимости 
отъ благопріятныхъ и неблагопріятныхъ условій жизни. ЧЪмЪ 
условія жизни благопріятнъе, тъмъ скоръе возможно болъе или 
менъе прочное излЪченіе. Теченіе болЪзни въ большинствЪ слу- 
чаевъ хроническое, длительное, но бываютъ и подъострыя формы 
съ менЪе длительнымъ теченіемъ. 

При простой, менЪе сложно выражающейся неврастеніи пол- 
ное излЪчене возможно. Часто для этого достаточны покой и нор- 
мальный образъ жизни. Трудно обстоитъ съ выздоровленіемъ, 
когда болъзиь протекаетъ при неустранимыхъ неблагопріятныхъ 
условіяхъ, какъ моральныхъ, такъ и матеріальныхъ. Однимъ изъ 
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стемы является половая слабость, могущая пройти лишь въ конц 
всЪхъ прочихъ явленй неврастеніи. 

„„Пкарственное лёчен{е см. ниже въ стать подъ заго- 
ловкомъ „Общее лъченіе неврозовъ“. 

Вспомогательныя мъры должны быть прежде всего направ- 
лены къ устраненію всЪхъ возбуждающихъ причинъ, къ умень- 
шенію или временному прекращенію умственной работы, безсон- 
ныхъ ночей, усталости и утомительныхъ развлеченій. Ућхать изъ 
города или изъ обычной обстановки, пользоваться чистымъ воз- 
духомъ, заниматься физическими упражненіями, но не до пере- 
утомленія, правильно питаться и избЪгать алкоголя-—вотъ глав- 
ныя и самыя простыя гигіеническія условія, достаточныя въ боль- 
шинствЪ случаевъ (см. еще стр. 157). 


2. Ипохондрія. 


Ипохондрія представляетъ особый видъ разстройства душев- 
наго состоянія или настроенія, при которомъ малъйшія болЪзнен- 
ныя измЪнешя въ организмЪ больного отзываются въ его сознаніи 
въ чрезмЪрно усиленной степени и обнаруживаются въ соотв тствен- 
но преувеличенной формЪ. Это душевное состоян!е развивается на 
почвЪ нервозности или неврастеніи (см. выше), являясь послЪд- 
ствемъ ея или, скорЪе, прямымъ, дальнъйшимъ ея развитемъ. 
БолЪзнію этой страдаютъ почти исключительно мужчины (отъ 
18 — 20 до 60 лЪтняго возраста), очень рЪдко — женщины; при 
истеріи — отношеніе обратное. Больные обыкновенно подозрЪваютъ 
у себя симптомы той болЪзни, которая имъ больше всего извЪстна 
и сильне всего пугаетъ: хроническій катарръ зЪва принимается 
за начинающуюся чахотку; незначительная сыпь (угри и т. п.) 
даетъ поводъ думать о развившемся сифилисЪ, осадокъ въ мочЪ 
указываетъ яко бы на тяжкое страданіе почекъ, забывчивость при- 
писывается развивающемуся прогрессивному параличу, ненормаль- 
ныя ощущенія въ ногахъ-—-спинной сухоткЪ и т. п. 

Ипохондрія отличается отъ обыкновенной неврастеніи глав- 
нымъ образомъ тъмъ, что неврастеникъ, по крайней мър№ на время, 
довфряеть утЬшительнымъ словамъ врача и чувствуетъ подъ его 
вліяніемъ успокоеніе и облегченіе, тогда какъ стойкій бредъ ипо- 
хондрика никоимъ образомъ не поддается увЪреніямъ врача, а, на- 
противъ того, вызываетъ въ больномъ полное презрЪніе къ вра- 
чебной наукЪ, которая не въ состояніи подтвердить его собствен- 
ныя болЪзненныя идеи. 
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Признаки болЪзни, какъ и при неврастеніи, весьма разно- 
образны, а именно: скверное настроене духа, еще большая, чъмъ 
при неврастеніи, раздражительная слабость, приливы дЪйстви- 
тельные или кажущіеся, болЪе глубокое разстройство пищеваренія, 
съ преобладающимъ вздутіемъ живота отъ газовъ, упорные за- 
поры, у женщинъ — значительныя разстройства регулъ. БолЪзнь 
зта въ боле сильномъ развитіи стоитъ ближе къ душевнымъ 
болЪзнямъ, чЬмъ къ неврастеніи. 

„/Тёчен{е см. ниже подъ заголовкомъ „Общее лъченіе нев- 
розовъ“; (вспомогательныя мъры — стр. 157). 


3. Истерия. 


Характернымъ признакомъ для нервно-душевнаго состоянія, 
называемаго истеріей, является необыкновенная легкость и бы- 
строта, съ которою душевныя состояя обнаруживаются разно- 
образными физическими проявленіями (ослабленіе или потеря чув- 
ствительности или напротивъ усиленія ея, мимическія движенія, 
параличи, судороги). На такой истерической почв%, которая, мо- 
жетъ быть выражена въ весьма различной степени, можетъ раз- 
виться цфлый рядъ различнЪйшихъ картинъ болЪзни, начиная съ 
скоропреходящихъ эксцентричныхъ выходокъ и кончая Ж№итель- 
ными и тяжкими болфзненными состояніями. Въ общихъ чертахъ 
истерія сходна съ неврастеніей и часто имЪетъ также ипохондри- 
ческій характеръ (см. ипохондрія). Однимъ изъ постоянныхъ со- 
провождающихъ истерю непріятныхъ ощущеній есть такъ назы- 
ваемый истерическій шаръ (глобусъ истерикусъ), который какъ 
бы подкатывается изъ желудка къ горлу. КромЪ неврастениче- 
скихъ и ипохондрическихь явленій--можно часто наблюдать у 
истеричныхъ такъ называемыя сумеречныя состоянія, т. е. болЪе 
или менфе продолжительные приступы рЪзкаго помраченія созна- 
нія, которые большею частю являются посл приступовъ судо- 
рогъ. Иногда сумеречное состояне имЪетъ характеръ сомнамбу- 
лическій и наступаетъ во время сна: больная встаетъ съ постели, 
производить разныя, иногда вполнф цЪлесообразныя движенія, 
затЪмъ ложится обратно въ постель и на утро пробуждается съ 
крайне смутнымъ воспоминаніемъ о случившемся. При неполномъ 
помрачен!и сознашя появляются многочисленныя разнаго рода 
галлюцинаціи какихъ-либо опасностей, страшныхъ сценъ, или, 
наоборотъ, развиваются состоянія экстаза съ ощущеніемъ бла- 
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женства и небесными видЪніями. Подобныя настроенія выража- 
ются обыкновенно въ поступкахъ, рчахъ и мимическихъ движе- 
ніяхъ. Нерфдко встрЪчаются состоянія угнетенія духа (депрессив- 
ныя настроенія) или наоборотъ состоянія возбужденія, въ формЪ 
гнЪвнаго раздраженія съ разрушительными стремленіями (истери- 
ческое сумасшествіе). 

Истерія есть болфзнь почти исключительно женщинъ (515{ега-— 
по гречески—-матка) и часто находится въ связи съ состояніемъ 
половой сферы. Хотя во многихъ случаяхъ связь эта очевидна, 
однако въ новъйшее время она не считается безусловно необхо- 
димой. Извстно, что истерическія явленія могутъ развиться уже 
задолго до наступленмя половой зрЪлости, даже у дЪтей, равно 
какъ вообще при вполнЪ здоровомъ состояніи половыхъ органовъ. 
Наконецъ, не подлежитъ сомнЪнію, что, хотя и очень рЪдко, но 
все же истерія встрЪчается и у мужчинъ. 

Что касается вообще лЪченія истерическихъ состояній, то 
оно часто представляетъ еще больше затрудненій, чЪмъ лЪчене 
ипохондріи, за исключенемъ тЪхъ случаевъ, гдЪ можно воздЪй- 
ствовать на причины, обусловливающія болЪфзненное состояніе, 
главнымъ образомъ—на устраненіе, если возможно, ненормально- 
стей, касающихся половой сферы. Въ громадномъ большинствЪ 
случаев приходится ограничиваться тъмъ, чтобы умЪрять или- 
по возможности, устранять или предупреждать явленія истериче- 
скихъ разстройствъ. Психическое воздЪйстве со стороны врача 
или окружающихъ, а также благопріятныя условія домашней жизни 
и общественнаго положенія играютъ тутъ часто весьма важную 
роль; важно и лЪкарственное лЪчене, но оно не принесетъ ожи- 
даемыхъ отъ него результатовъ, если упомянутыя условія будутъ 
неблагопріятно дЬйствовать на больную. 

ЛЪкарства приводятся ниже подъ заголовкомъ „Общее лЪ- 
ченіе неврозовъ“; (вспомогательныя мЪры — стр. 157). 


Общее лЪчене неврозовъ: 
неврастеніи, илохондріи, истеріи. 


При этихъ болъзняхъ еще въ большей мъръ, нежели при 
другихъ, необходимо обособленно разсматривать каждаго боль- 
ного, то есть--выбирать лЪкарства не по названію болЪзни, а 
по тъмъ признакамъ (симптомамъ), какими болъзнь проявляется 
въ каждомъ данномъ случа; при этомъ опредфлить, какіе изъ 
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признаковъ главные, как!е второстепенные; къ главнымъ отно- 
сятся прежде всего нервно-душевные симптомы, которые должны 
лежать въ осно выбора лЪкарствъ. Поэтому на первомъ план® 
должны быть тутъ такія лЪфкарства, какъ „Аурум5 мурѓатик.., 
Платина муратика, Игнашя, Хамомилла, Нуксё вомика, 
Валерана, Аргент. нитрик. 

При отдБльныхъ выдающихся симптомахъ, какъ головная 
боль, головокружене. боль въ спинЪ, невральгическія боли, раз- 
стройства сна и проч.-—-руководящія указания можно найти въ 
соотв тствующихъ мЪстахъ этой книги (ч. И, отд. ІУ). 

При выдающихся разстройствахъ отдфльныхъ органовъ спра- 
вляться также въ соотвЪтствующихъ мЪстахъ книги: см. оглавлене 
въ началЪ и алфавитн. указатель въ конц книги. 


ЗдЪсь приводятся руководящія указанія относительно глав- 
нъйшихъ лЪкарствъ 

Актєа рацемоза х 3. Безсонница, дрожание и страхъ смерти. 
Болъзни матки. Нервный ознобъ. Безпокойное состоян1е въ по- 
стели, потребность мЬнять положене. Перемфнчивость настроения, 
день на день не похожъ. Боли съ затылка по направленію къ 
глазному яблоку. 

"Лнакардий х 2. Больной слышитъ голоса какъ бы издалека. 
Какъ бы дв воли съ различными побужденіями. Боль головы 
какъ бы отъ вбитаго клина. Ослабленная память. 


Анисъ х 3. Чувство якобы предстоящей смерти, но безъ боязни 
ея. Усталость мозга до степени засыпанія; упадокъ силъ до сте- 
пени обморока послЪ переутомленія; ощущене разбитости въ 
тЪлЪ; нервная дрожь. Особенно у истеричныхъ особъ. Неловкость 
рукъ; предметы вываливаются изъ рукъ, съ насмъшливымъ къ 
этому отношен1емъ больной. Усиленная похотливость и наклонность 
къ ревности. 

Аса фетида З. Ощущене шара въ глоткЪ, посл много- 
яденія или движения, или нервнаго волненія; спазмъ груди и серд- 
цеблене. Обмороковъ не бываетъ. Вздутіе живота газами, вонючія 
испражненія; газы напираютъ кверху, причиняя колики и непрят- 
ную отрыжку; при этомъ ощущене пустоты подъ ложечкой. Осо- 
бенно при истерли. 

Аргент. нитрик. 3. Спинная боль, хуже при вставањи съ 
мЪста, лучше —отъ движенія; прожательная слабость членовъ, 
боязнь передъ выдающимися углами столовъ и т. п. 
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Лурумь мурлатик. 3. Краиняя раздражительность, брюз- 
жане, поперемнно съ безудержной веселостью Потеря духа и 
опостылость жизни. Особенно при частой зябкости и нервной 
дфятельности сердца. Вздуте живота газами, большои аппетитъ, 
неприятный вкусъ во рту. 

Балерана 1. Душевная и тълесная возбужденность Чрез- 
мрная оживленность, порывистость. Воображеніе опасности во- 
кругъ себя. Головная боль, головокружене Постоянная потреб- 
ность въ движении; ухудшеше всЪхъ симптомовъ въ покоЪ. Без- 
сонница, Пищеварене разстроенное. Тошнота, боль подъ ложеч- 
кой, скопленіе газовъ въ живот%. 

Игнація 3. Давящія боли въ затылкЪ, спазмы въ глоткЪ 
съ ощущеніемъ шара въ ней, что-то мЪшаетъ свободно глотать; 
спазмы груди, икота, отрыжка; ощущене тугости въ затылкЪ; 
подергивания въ рукахъ и ногахъ; оглушающій, не освъжающий 
сонъ; спазмы въ живот%. 

Калькареа карбоника 3—6, особенно у особъ съ понижен - 
нымъ питаніемъ и слабыми мышцами. Скверное, сердитое на- 
строене, упадокъ духа до степени меланхолии, особенно въ пас: 
мурную, холодную и сырую погоду. Тяжесть въ головЪ, помра- 
ченность съ временными приливами крови. Отсутстве аппетита 
съ дурнымъ вкусомъ во рту и бълообложеннымъ языкомъ. Твер- 
дыя и рЬдюая испражненія. 

Каннабись индика (или сатива) 3. Сильно повышенная 
нервная дъятельность, головокружене и невральгическія головныя 
боли, особенно въ правой сторон лица (мигрень). СтЪъснеше въ 
груди съ ощущенемъ крайней тоски У женщинъ при усиленной 
половой похоти, страдающихъ обильными мЪсячными или Ъдкими 
гноевидными бфлями. 

Коккулус5 3. Боли въ поясницЪ, слабость ногъ, раздражи- 
тельная слабость ` съ судорожными подергиваніями и въ то же 
время ощущенемъ одеревенЪня въ ногахъ. Головная боль въ 
затылочной области, съ ощущеніемъ натяжешя и потребностію 
закидыванія головы кзади. Головокружене, хуже въ сидячемъ по- 
ложеніи или при попыткЪ подняться изъ такового. Тошнота, позывъ 
на рвоту, даже обморочное состояте. 

Лахезись 6. Нервность, тоскливость, боязнь, неспособность 
сосредоточиваться на одномъ предметЪ; разговоръ утомляетъ, но 
имЪется желане поддерживать его; наклонность ко сну, но не- 
возможность заснуть. Къ позднему вечеру голова проясняется и 
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способность мышленія усиливается, и если больной засиживается 
поэтому поздно ночью, то на слъдующій день онъ чувствуетъ 
тъмъ еще большее душевное угнетение. 

Мосхусв З. Обморочное состояніе часто во время Ъды. 
Спазмы въ груди. Вообще при преобладани нервныхъ симпто- 
мовъ. При истеріи, особенно во время приступа. Сердцебіеніе, 
какъ бы отъ тоскливаго ожиданія. Нервное, хлопотливое настрое- 
не. Припадки обморока съ блфднымъ лицомъ. Сонливость днемъ 
Головокруженіе. Боли головы, спины съ ощущеніемъ тугости 
мышцъ. Обильное выдълене мочи. Регулы приходятъ раньше вре 
мени, очень обильны. Половая раздражительность. Наклонность 
къ ругани, ругань до потери сознанія. 

Натр. муріатик. 3. Ипохондрическое настроеніе тЪсно 
связано съ неправильнымъ пищевареніемъ, и тъмъ оно больше 
выражено, чЪмъ сильнЪе запоръ. Въ этомъ отношеніи Натр. мур., 
отличается отъ Нар. карбоник. 8. То и другое соотвЪтствуетъ 
угнетенному настроенію, сопровождаемому разражительностію 
вслдствіе малЪйшаго повода. Пробужденіе ночью съ сердцебіе- 
немъ; мысли о предшествовавшихъ непріятныхъ выходкахъ м%- 
шаютъ засыпать. 

Нуксё вомика 3. Подобно Натр. муріатик.; симптомы со 
стороны пищеваренія преобладаютъ; геморройное состояніе. 

Нуксь мосхата х З. Частая перемЪна настроенія и чрез- 
мфрное вздутіе живота даже послЪ легкой пищи. Ощущеніе су- 
хости во рту, даже при влажности языка и полости рта вообще" 
Большая слабость и ощущеніе разбитости въ крестцф и въ но- 
гахъ; наклонность къ обморокамъ; стЪсненіе дыханія. Вздутіе жи- 
вота газами. Характерна для этого средства одковременная ду- 
шевная и тЪлесная вялость, Трудное испражненіе даже при мяг- 
комъ содержимомъ кишечника. 

Платина 3—6 или Платина мурат. 8. Тоска, страхъ, 
дрожь, боязнь смерти, которая кажется близкой; угнетеніе смЪ- 
няется веселостью и смЪхомъ; половая возбужденность, судорож- 
ныя состоянія. ЧрезмЪрное самомн%ніе и презрительность въ отно- 
шени окружающихъ рядомъ съ полнымъ равнодушіемъ. Спазмы 
гортани съ громкимъ вздохомъ. Головныя боли, стягивающія и 
давящія, постепенно наростаютъ и постепенно же отходятъ. 

Сангвинађія х З. Раздражительное состояніе мозга. Повы- 
шенная чувствительность, особенно ко всякому шуму и звукамъ, 
къ запахамъ и проч. Особенно для женщинъ въ перехолное время. 
Головная боль, сердцебіеніе, приливы хрови. 


— 157 — 


Сепія З. Подавленность духа, плаксивость, постоянная грусть 
съ примЪсью раздражительности, часто же полное къ всему окру- 
жающему равнодушіе. Отсутствіе всякой заботы о своихъ домаш- 
нихъ. Головная боль, съ затылка идущая. односторонняя. Хуже 
послЪ обЪда, часа два спустя. Больной избЪгаетъ общества, даже 
собственной семьи. Хуже отъ растительной пищи, особенно-—-муч- 
нистой. Кислая отрыжка, скопленіе слюны, позывы на рвоту, осо- 
бенно по утрамъ. Вздутіе живота газами, съ коликой вскорЪ 
посл Ъды. Газы съ дурнымъ запахомъ. Запоръ. 

Станнумз х 3. Капризность и плаксивость, отъ плача са- 
мочувствіе ухудшается. Общая слабость, плохое пищевареніе, дав- 
леніе и какъ бы сосаніе подъ ложечкой, какъ при глистахъ. Гли- 
сты служатъ добавочнымъ для Станнумъ показаніемъ. 

Фосфоръ 8. Раздражительность при общей слабости. Боль 
въ спин, съ ощущеніемъ какъ бы разлома ея при всякомъ дви- 
жени и жженіе въ отдЪльныхъ мЪстахъ спины; лучше отъ тре- 
нія. Подобно дЪйствуетъ и Фосфори ацид. х 2: страдаетъ не 
только спина, но и голова, въ которой ощущается тяжесть послЪ 
всякой умственной работы. 

Пинк. 3. Боли чисто нервныя въ спинномъ хребтЪ, давя- 
щія, мучительныя, преимущественно въ послЪднемъ грудномъ или 
первомъ поясничномъ позвонкЪ, хуже при сидЪніи, чЪмъ при дви- 
женіи. Жжене въ спинномъ хребтЪ. Дрожаніе членовъ. Спазмы 
въ области сердца. Пульсъ замедленъ, слабъ, неправиленъ. Ощу- 
щеніе въ сердцЪ, точно оно готово разорваться. 

Пинк5 валеріаник. 3. Потребность въ постоянномъ движе- 
ви, особенно ногъ, которыя при сидЪніи то и дфло болтаются. 
Общее нервное, истеричное состояніе, 

О дозахъ, пргемахь и дёленіяхъ см. ч. 1, гл. Зи 4, 

СлЪдуетъ прежде всего принять мЪры къ улучшеню обмЪна 
веществъ въ организм, къ поднятію его питанія.-- Кофе, крЪпкій 
чай, пряности и спиртные напитки должны быть совершенно 
исключены изъ режима слабонервныхъ; полезна лишь нераздра- 
жающая, удобоваримая пища, молоко, кефиръ, питательный (альбу- 
минный) какао (такой же шеколадъ), пахтанье, простокваша, 
отвары, въ вид пюре (растертые), изъ гороха, бобовъ, чечевицы 
и проч.; мясо--лишь въ малыхъ количествахъ, не боле одного 
раза въ день, а страдающие приливами къ голов, при чрезмЪр- 
ной раздражимости, и вовсе не должны его употреблять. Очень 
полезны зелень, овощи, плоды. Благопріятно дЪфйствуетъ доста- 
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точный отдыхъ и лишь умЪренное движене. Изъ спешальныхъ 
вспомогательныхъ (см. часть 3-ью} способовъ, могущихъ поднять 
питане и благотворно дъйствовать вообще на нервную систему, 
рекомендуются обертывания, ванны, общий массажъ, умЪренныя 
примЪненя пара. Слишкомъ холодныхъ примЪненій воды надо 
избЪгать; ванны и обливанія ниже 15° Р. отнимаютъ слишкомъ 
много тепла и ослабляютъ организмъ. Также не слфдуетъ реко- 
мендовать неврознымъ и морскихъ купаній, по причинЪ холод- 
ности воды и раздражающаго механическаго дЪйствія прибоя 
волнъ.—Сидячія ванны и полуванны 260 Р., въ течене 10 мин., 
съ послъдующимъ обливаніемъ 23—20° Р. Мало по малу можно 
температуру ваннъ доводить до 200 Р., 
въ этихъ случаяхъ лишь 5 мин. Для слабыхъ и малокровныхъ 
полезны общия обмывания тЪла 22-градусной водой, полчаса передъ 
вставашемъ, безъ обсушиванія. Обтиранія тЪла часто не пере- 
носятся очень нервозными. ЦЪльныя обертыванія, З раза въ 
недълю (22° Р., въ течение 1 часа), съ дополнительнымъ, если 
надо, согрЪваніемъ теплыми бутылками и послЪдующимъ общимъ 
обмыванемъ (220 Р) или обливашемъ (25—200 Р ) или полуванной 
(26— 25° Р.). Паровыя примънен:я употребляются не часто, не 
болЪе 2—3 въ недлю, камерная паровая ванна не долће 10 мин. 
продолжительности. — Вообще говоря, во всЪхъ примЪненіяхъ воды 
надо соблюдать умЪренность, такъ какъ въ противномъ случаЪ 
нервы чрезмЪрно раздражаются, а потому послЪдовательно ослаб- 
ляются. Общий массажъ, въ течене 20—30 мин., воздушныя и 
солнечныя ванны, легочная гимнастика (2 раза въ день по 1/4 часа) 
и другія умЪренныя гимнастическія упражнения полезны.—Нако- 
нецъ, примЪняется еще электричество въ разныхъ видахъ, пре- 
имущественно гальваническая ванны и электричесюе души. При 
этомъ оказывается полезнымъ лишь очень слабый электрическій 
токъ, ибо только такой токъ успокаиваетъ нервную систему, 
болЪе же сильные токи еще больше ее раздражаютъ.—ПримЪне- 
не гипнотизма (внушеніе посредствомъ усыпления) не даетъ при 
неврозахъ сколько нибудь существенныхъ и прочныхъ результа- 
товъ, часто даже вредитъ. Прямое же психическое влляне врача 
на нервныхъ больныхъ, особенно на неврастениковъ, бываетъ 
очень благотворно, если именно врачъ выслушиваетъ ихъ съ 
полнымъ вниманіемъ и если для нихъ очевидно его искреннее 
желаніе помочь имъ своими совЪтами. 


съ продолжительностю 


Д. Душевныя болъЪзни. 


Содержание этого (Д) под-отдъла 1) Имотизмъ, кретинизмъ и врожленное 
слабоум!е; 2) Манія, неистовство, 3) Меланхолія, 4) Сумасшествіе (параноя), 
5} Общий прогрессизный параличъ (паралитическое слабоумие), Алкоголизмъ 


О самопомощи при душевныхъ болъзняхъ можетъ быть рЪчь 
разв лишь въ самыхъ легкихь формахъ ихъ или въ самомъ 
началЪ ихъ развитія. Въ боле трудныхъ случаяхъ самопомощь 
уже потому исключается, что таке больные нуждаются въ тща- 
тельномъ уходЪ и бдительномъ надзор, возможныхъ только въ 
спешальныкъ больницахъ, а отнюдь не въ домашней обстановк№. 

Душевныя болЪфзни раздъляются на двЪ общая группы: вро- 
жденныя и прюбрЪтенныя. Къ врожденнымъ относятся: идіотизмъ, 
кретинизмъ и врожденное слабоуме. Къ пріобрътеннымъ (всегда 
на почвЪ наслъдственнаго предрасположеня) относятся. манія, 
меланхолія, сумасшестве, паралитическое слабоуме (общій про- 
грессивный параличъ) и др 


1. Идіотизмъ, кретинизмъ и врожденное слабоуміе. 


Эти ненормальности являются главными типами недораз- 
вившейся души. 

Идіоты лишены всякаго самосознанія и сознанія происходя- 
щаго вокругъ нихъ. Душевная жизнь ихъ ограничивается лишь 
такими дЪйствіями, которыя имъютъ отношене къ удовлетвореню 
потребности въ пищЪ. Они не имфютъ представления о чисто- 
плотности. Выражеше лица тупое, ничего не означающее. Спо- 
собность рЪчи крайне ограничена. Память совершенно отсут- 
ствуетъ, и лишь въ крайне рЪдкихъ, совершенно исключитель- 
ныхъ случаяхъ встрЪчается поразительная механическая память 
на числа или звуки или какая-либо другая односторонняя спо- 
собность. 

Идотизмъ можетъ развиться и не въ утробной жизни, а 
въ течене первыхъ лтъ послф рожденія, самостоятельно на 
почвЪ какой-либо врожденной наслЪдственности или вслЪдстве 
мозговой болЪзни и т. п. 

О лЪчен1и идіотизма, какъ такового. не можетъ быть рЪчи, 
развЪ только, если оно будетъ носить характерь педагогическій, 
воспитательный. Воспитане идлота, однако, настолько трудно, что 
оно съ нЪкоторымъ успфхомъ можетъ вестись только въ спе- 
Шальныхъ заведеняхъ. 


Идіотиз 


Кретинизмъ 


Врожденное 
слабоуме 
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Кретины по большей части малаго роста, коренасты, хотя и 
дЪтскаго сложенія тЪла, съ большой головой, безобразнымъ, мор- 
щинистымъ, старообразнымъ лицомъ, впалыми глазами, вздерну- 
тымъ носомъ, у переносья глубоко вдавленнымъ; губы у нихъ 
толсты, вки опухши, кожа груба и одутловата. Душевное со- 
стояне тупое, заглохшее. Кретинизмъ рЪдко замфтенъ уже при 
рождении; обыкновенно же онъ обнаруживается лишь спустя н%- 
сколько мЪсяцевъ или даже лЪтъ: душевное развитие останавли- 
вается; ребенокъ или вовсе не начинаетъ ходить или начинаетъ 
только во второе пятилЪте жизни; онъ дЪлается апатичнымъ, 
вялымъ, много спитъ и Ъстъ. Зубы выкрашиваются, языкъ ста- 
новится толстымъ и мясистымъ, а кожа грубой и морщинистой. 

О лЬчени кретинизма, какъ такового, можетъ быть такъ же 
мало рЪчи, какъ и при идлотизмЪ. Самое большее —посредствомъ 
Арсеник., Калькарега фосфорика, Г’алькарея карбоника, Си- 
лиція и т. п. пытаться поднять и исправлять процессы жизне- 
дъятельности организма. 

Врожденное слабоуміе наблюдается въ вид многочисленныхъ 
переходныхъ ступеней душевной ограниченности, въ предфлахъ 
между почти нормальнымъ состояшемъ и идіотизмомъ. Отсюда 
и большое разнообразе формъ и типовъ слабоумія. Масса пре- 
ступленій, обычно нелъпыхъ или крайне жестокихъ, масса по- 
ступковъ самыхъ безобразныхъ и безнравственныхъ, встръчаю- 
щихся въ жизни, имЪютъ своимъ источникомъ эту душевную ано- 
малю. На этой почвЪ развивается именно, такъ называемое, 
нравственное помЪшательство, которое характеризуется отсут- 
ствемъ или ослабленемъ тЪхъ нравственныхъ мотивовъ, которые 
удерживаютъ нормальнаго человЪка отъ необузданнаго удовле- 
'творенія присущихъ ему эгоистическихъ наклонностей. Такое со- 
стояне характеризуется необузданной жестокостью, замкнутостью, 
лживостью, наклонностю къ обману, бродяжничеству, воровству, 
излишествамъ; сюда же относится отсутстве чувства чести и всякой 
привязанности къ близкимъ, извращенное половое чувство и проч. 

О какомъ-либо лЪченіи врядъ ли можетъ быть тутъ рЪчь 
Возможно болЪе цлесообразное и гуманное воспиташе съ дЪт- 
ства, возможно болЪе нормальныя условія жизненной обстановки, 
наконецъ, спещальныя заведенія и дома призрЪнія — могутъ сколько 
нибудь сглаживать душевные изъяны такихъ больныхъ. Въ под- 
ходящихъ случаяхъ можно ожидать нЪкоторыхъ результатовъ отъ 
прим%ненія тъхъ лЪкарствъ, которыя ниже приведены противъ 
душевныхъ болЪзненныхъ состоянй вообще 
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2. Манія (неистовство). 


ВначалЪ—угнетенное, ипохондрическое настроеніе, которое 
мало по малу переходитъ въ все болЪе усиливающееся безпокой- 
ство, начиная съ болтливости и умфреннаго возбужденія и кончая 
насильственными дЪйствіями противъ окружающихъ. Теченіе—не- 
равномЪрное, улучшения смЪняются ухудшенями и наоборотъ. 
Продолжительность болЪзни 5—7 мЪсяцевъ, рдко дольше одного 
года или менфе 8—10 недЪль. Предсказане, во всякомъ случа%, 
довольно благопріятно; выздоровленіе наступаетъ въ “/5 общаго 
числа случаевъ. ; 

Въ случаяхъ болъе серьезныхъ, сопровождающихся гнЪв- 
ными выходками и насильственными дЪйствіями, необходимо по- 
мЪстить больного въ заведеніе; домашнее, же лЪчене возможно 
развЪ лишь при благопріятныхъ условіяхъ обстановки, при кото- 
рыхъ больной можетъ пользоваться полнымъ покоемъ и надле- 
жащимъ уходомъ. Особенно благотворно ДЪйствуетъ постоянное, 
впредь до выздоровленія, пребывание въ постели, подъ бдитель- 
нымъ надзоромъ. Полезны тепловатыя ванны. 

Главное лћкарство—/осиіамусь 3—6, при сильно возбу- 
жденномъ состояніи; больной порывисто куда то стремится; во- 
ображаетъ, что его желаютъ отравить; или, что его преслћдуютъ 
злые духи, или, что кто-то покушается на его жизнь. Предметы 
ему кажутся слишкомъ большими и точно грозятъ на него нава- 
литься; малЪйнИй шумъ его приводитъ въ состояніе возбуждения. 
Воспалительное состояніе отсутствуетъ. Въ промежуткахъ между 
моментами возбужденія больной находится больше въ угнетен- 
_Вомъ состояніи, даже какъ бы въ состояніи спячки. 

При сильномъ возбужденіи съ буйнымъ бредомъ, багрово- 
краснымъ лицомъ, блестящими или налитыми кровью глазами 
подходить Белладонна 3—6, особенно когда имЪется боязнь 
свЪта или людей. 

Страмоній 3—6. Больному кажется, что изъ всЪхъ угловъ 
комнаты къ нему надвигаются предметы, темнота и одиночество 
наводятъ на него страхъ и дфлають его безпокойнымъ; онъ 
очень болтливъ, смЪется, поетъ, проклинаетъ и молится; не мо- 
жетъ спокойно лежать; Ёдвиженія правильныя, какъ бы разм%- 
ренныя. Лицо ярко-красное. 

Қали бромат. х 2. Особенно при маши у дътей; вскрики- 
ваніе со сна; больному кажется, что кто-то на него набрасы- 
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вается, чтобы сдЪлать ему больно или убить; онъ воображаетъ, 
что окружающіе его не любятъ и хотятъ ему причинить дурное. 

Лахезись 6. Симптомы, какъ при Страмоши, только болт- 
ливость отличается тъмъ, что больной не просто болтаетъ, но 
перескакиваетъ съ одного предмета на другой. 

Опій З. Спячка, перемежающаяся безсонницей, судорожныя 
состоянія, пугливость. 

„Ацид. муріатик. 8. Общая слабость, бредъ, сонливость, 
но невозможность заснуть или безпокойный сонъ съ метаніемъ 
въ разныя стороны. 

_4ктєа х З. При послЪродовой маніи; больная утверждаетъ, 
что она сходитъ съ ума, въ высшей степени подозрительна и 
недовЪрчива, болтаетъ всякій вздоръ, сознавая это, но говоря, 
что не можетъ иначе; ей представляются крысы и тому подобное. 

Вератрум. альб. 3. У женщинъ при нимфоманіи („бЪшен- 
ствЪ матки“) поперемфнно съ //латина муђіат. 3; лишенные 
стыда разговоръ и поведеніе. 


3. Меланхолия. 


1. Простая меланхолія. Преобладающимъ явленіемъ оказы- 
вается тягостное ощущене неспособности къ какой-либо умствен- 
ной, нравственной или физической дЪятельности (усиленіе того 
явленія, которое замЪчается и въ предълахъ нормы, въ особен- 
ности у нервныхъ субъектовъ, черезчуръ много занимающихся 
умственной работой); въ дальнфйшемъ теченіи болЪзни разви- 
вается мало по малу полнфйшая угнетенность духа, пренебре- 
женіе жизненными потребностями, самоистязаніе, влеченіе къ 
самоубійству. Теченіе крайне медленное и продолжительное, но 
выздоровленіе все же возможно. 

2. Активная меланхолія. Выдающійся симптомъ-—-неопредЪ- 
ленный страхъ, безотчетная боязнь. Начинается разстройствомъ 
сна и кошмарами. Опасенія предстоящихъ несчастй. Выздоро- 
вленіе вполнЪ возможно. 

3. Меланхолія съ отупЪніемъ или оцепенъніемъ. Также без- 
отчетный страхъ, безсонница и тревожные сны. Но тутъ больной 
не обнаруживаетъ своего страха, а уходитъ глубоко въ самого 
себя, и въ немъ развивается состояніе глубокаго внутренняго 
напряженія. Полное, непробудное, упорное молчаніе. 
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Больной предается нерфдко неудержимому рукоблудію; пищу 
боле или мене принимаетъ и вообще сколько нибудь все же 
заботится о чистоплотности, но только не въ тяжелыхъ случаяхъ, 
въ которыхъ сознаніе помрачается. Теченіе болЪзни весьма про- 
должительное—отъ 4—6 мЪсяцевъ до 1—2 лЪтъ. Выздоровленіе 
возможно, причемъ оно наступаетъ крайне медленно. Смерть бы- 
ваетъ либо отъ самоубійства, либо отъ истощенія, либо, нако- 
нецъ, отъ какого нибудь случайнаго заболЪванія. 

Въ трудныхъ случаяхъ необходимо пребываніе больного въ 
спеціальномъ заведеніи; въ легкихъ же случаяхъ достаточно устра- 
нить больного отъ обычныхъ его занятій и окружить его воз- 
можно большимъ покоемъ. Скука является для такихъ больныхъ 
хорошимъ средствомъ для поправленія здоровья. Вредны же, на- 
противъ того, всякаго рода развлеченія, утомительныя прогулки 
или путешествія. Вредно также дЪйствуютъ на больныхъ увЪ- 
щеванія. 

При боле сильномъ развитіи болЪзни очень полезно по- 
койное положеніе въ постели, особенно для малокровныхъ и 
слабыхъ. 

Надо заботиться о возможно лучшемъ питаніи больного и 
принимать мЪры для лучшаго его аппетита и пищеваренія. Лучше 
давать пищу часто и понемногу, нежели рЪже и по многу на 
разъ. 

Изъ лЪкарствъ главными при меланхол!и являются: 

„Арсеник. х 3. Большая тоска и отчаяніе, боязнь одиноче- 
ства; боязнь смерти; общая слабость, малокровіе. 

„Ауфумә 3 или Чурумь муратик.х3—3. МалЪйшее про- 
тиворЪчіе приводитъ въ сильное возбуждене; недовольство жиз- 
нію, наклонность къ самоубійству; больному кажется, что онъ поте- 
рялъ любовь близкихъ; что судьба противъ него, что онъ никому 
не нуженъ; онъ чувствуетъ сердечную тоску и дрожитъ отъ страха. 
Половое влеченіе усилено. 

Игнація 3. Затаенная грусть, наклонность къ слезамъ, ра- 
зочарованіе въ любви, отверженная любовь; апатія. 

Лахезисв 6. Крайняя подавленность духа, плаксивость, осо- 
бенно при пробужденіи со сна; тоска, отчаяніе; больному кажется, 
что онъ находится подъ вліяніемъ какой-то сверхчеловЪческой 
силы; раздвоеніе воли. 

Пульсатилла 8. Плаксивость; больная постоянно молится, 

Бератрумз 3. Глубокая молчаливость, угнетенное, грустное 
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настроеніе; воображаемое несчастіе и безутЪшность; періоды воз- 
бужденія съ непристойными разговорами и выходками. 


4. Сумасшествів. Параноія. 


Постоянное, глубокое измЪненіе душевной личности, выра- 
жающееся главнымъ образомъ тЪмъ, что внЪшнія впечатлЪнія 
воспринимаются въ совершенно искаженномъ видЪ, подъ влія- 
ніемъ болЪзненно-ненормальныхъ внутреннихъ ощущеній, и пе- 
рерабатываются въ болъзненно-измЪненное воззрЪніе на окру- 
жающую среду и собственную личность. Характерными симпто- 
мами являются поэтому стойкія идеи бреда (навязчивыя мысли) 
разнаго характера и направленія. Отсюда и разныя формы сума- 
сшествія: депрессивныя--съ угнетеннымъ настроеніемъ духа и 
экспансивныя —съ настроеніемъ, наоборотъ, приподнятымъ. 

1) Къ депрессивнымъ формамъ относятся: 

Галлюцинаторный бредъ преслЪдованія со стороны разнаго 
рода враговъ, внЪшнихъ или же внутреннихъ, предполагаемыхъ 
больнымъ въ его собс̧твенномъ тълЪ („бредъ одержимости“). Въ 
дальнъйшемъ теченіи развивается угнетенное, безразличное къ 
окружающему, отношене. Больной исполняетъ приказанія, хотя 
медленно, нерЪшительно, самъ заботится объ удовлетвореніи 
своихъ потребностей. БолЪзнь можеть тянуться цълые годы. Улуч- 
шеніе состоянія возможно. 

Комбинаторный бредъ преслЪдованія, Обманы чувствъ совер- 
шенно отсутствуютъ, а бредъ преслЪдованія является результа- 
томъ внутреннихъ соображеній; у больного вырабатываются недо- 
вЪріе и подозрительность въ отношеніи къ нему окружающихъ, 
норовящихъ будто бы пакостить ему или даже погубить. Сюда 
же относится половой бредъ преслЪдованія (почти исключительно 
у женщинъ: въ каждомъ встрЪчномъ мужчинЪ онЪ готовы подо- 
зрЪвать покусителя на ихъ женскую честь), бредъ ревности. 
Теченіе болЪзни-—прогрессирующее. 

Ипохондрическое сумасшествіе. Предположеніе въ себ мни- 
мой, неизлЪчимой бопъзни. Теченіе болЪзни— прогрессирующее. 

Сутяжное сумасшествіе. Навязчивыя идеи о нарушеніи 
правовыхъ интересовъ обыкновенно на ‘почвЪ какой-нибудь 
дЪйствительной неудачи. 

2) Къ экспансивнымъ формамъ относятся: 
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Галлюцинаторный бредъ величя. Больной носится съ идеей 
объ особенной связи его съ Богомъ; слышитъ разные голоса въ 
этомъ смыслЪф. На ряду съ этимъ наблюдаются и угнетающя 
представленія, въ родъ сознанія своей грЬховности и необходи- 
мости соотвЪтственнаго покаянія для достиженія предстоящаго 
велич1я. Часто бываютъ и ипохондрическія мысли. Настроеніе 
обыкновенно повышенное; разсудительность и память сохранены. 
Теченіе болфзни крайне медленное, съ улучшеніями и ухудше- 
ніями, 

Комбинаторный бредъ величія. Поводомъ для образованія 
идей бреда служатъ фантастическія сочетанія. НаиболЪе важнымъ. 
рьшающимъ для всей жизни, является обыкновенно какое-нибудь 
видъне. Больной признаетъ себя преобразователемъ міра и 
соотвЪтственно этому дЪйствуетъ. Настроеніе — равномЪрное, 
самонадъянное, разсудительность остается совершенно сохранной, 
равно какъ способность къ умственнымъ занятіямъ. Однако съ 
теченіемъ времени обнаруживается то болфе медленное, то болЪе 
быстрое прогрессироване душевной слабости; идеи величія 
становятся все боле нелЪпыми; больной считаетъ себя княземъ, 
царемъ, апостоломъ и проч. Сюда же относится религіозный 
бредъ.— Эротическое сумасшествіе: больной считаетъ себя необык- 
новеннымъ существомъ, обладающимъ важными преимуществами, 
начинаетъ замЪчать, что дЪйствительно - или мнимо высокопо- 
ставленная особа другого пола къ нему неравнодушна, любитъ 
его; это ведетъ часто къ рукоблудію. 

ЛЪченіе сумасшествія сопряжено съ большими трудностями 
и требуетъ соотвфтствующей обстановки (по возможности въ 
благоустроенныхъ спещальныхъ заведеніяхъ), самаго заботпиваго 
ухода и гуманнаго обращенія, при постоянномъ и бдительномъ 
надзорЪ. 

Изъ лЪкарствъ соотвЪтствуютъ: 

1) при депрессивныхъ формахъ, т. е. при явленіяхъ угне- 
тенія духа: 

Вератрум. 3. Тоска и безутЬшность въ воображаемомъ не- 
счастіи; подавленное настроеніе; упорная молчаливость; слабая 
память; бредъ религіозный или на почвЪ влюбленности, съ непри- 
стойными въ послфднемъ случаъ разговорами и поступками; 
временныя состоянія возбужденности съ крикомъ и бЪганьемъ 
по комнат№. 

Пульсатилла 3. Апатія, особенно у молодыхъ особъ жен- 


Ле 
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скаго пола, нервныхъ и склонныхъ къ плачу, страдающихъ не- 
правильностями въ половой сферЪ. Грустное настроенйе, безуча- 
стность къ окружающимъ, постоянное моленіе. Пугающія видфния. 
Пульсатиллъ подобны по дЪйствію /ђафитѕ и Сеинія. 

Пинкь 8—6. Бредъ со страхомъ; больной говоритъ о 
совершенномъ имъ преступленіи и боится привлеченія къ суду 
или преслЪдован!ю со стороны діавола. Головокруженіе до падения, 
слабость соображеніия и памяти. Большая слабость, отсутствіе 
аппетита, запоръ. Неодолимая сонливость или неосвЪжающій сонъ. 
Тупая головная боль во лбу или въ темени. 

Нуксё5 вомика 3—6. Ипохондрическое настроеніе, угрюмое, 
сердитое, *раздражительное, вмЪстЪ съ тЬмъ подавленное. За- 
поръ, геморрой. 

Игнашя 3—6. Чувство глубокаго горя, невыказываемое 
наружу и скрываемое отъ окружающихъ; наклонность къ плачу. 
Подходитъ въ случаяхъ болЪе легкихъ и недавняго происхождения. 
НЪтъ той сердитости и раздражительности, явно выраженныхъ, 
какъ при Нуксъ вомик%Ъ. 

Стафизагыя 3. Ипохондрическое настроеніе. Предшество- 
вавшія половыя излишества. Стремленіе къ одиночеству и избЪ- 
ганіе другого пола. 

Калькареа кафбоника 6—30. Особенно для молодыхъ золо- 
тушныхь особъ съ блъднымъ лицомъ и вялыми мышцами (у ста- 
рыхъ особъ при такомъ сложеши — Барита карбон.). Приту- 
пленность и отсутствіе энергіи, скрытая грусть и молчаливость. 
Безпокойный сонъ съ страшными сновидБніями и громкимъ 
вскрикиваніемъ. Апатія, слабая память, приливы къ головЪ съ 
ощущеніемъ холода въ темени. 

| Силиція 6-—80 (подобна Кальк. карб.). Слабая память, 
скверное настроеніе, угрызеніе совъсти съ жалобами и слезами, 
Большая слабость, дрожаніе членовъ. Приливъ къ голов съ 
ощущеніемъ жара. Навязчивыя идеи: собираеть иглы и ножи въ 
дом и постоянно опасается, какъ бы себЪ кто не повредилъ 
ими и т. п. Ухудшене всЪхъ симптомовъ ко времени новолуния. 

Кромъ упомянутыхъ лЪфкарствъ надо еще имЪфть въ виду: 
Фосфори ацид., Сабадилла, Анакардй, Аурумь, Коккул., 
Цикута, Каустик. Ликоподій, Натфр. муріат., Арсеникь, 
Опей. 

2) При экспансивныхъ формахъ, т. е. при явленіяхъ возбу- 
жденія, подходятъ слъдующія лъкарства: 
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Белладонна 3—6. Приливы къ голов, буйный бредъ, 
ужасающія видЪнія; сильная боязнь таковыхъ и стремлене 
скрыться отъ нихъ. Припадокъ сильнаго возбужденія съ послЪ- 
дующимъ разслабленіемъ. Ухудшеніе послЪ полудня и къ вечеру. 

Пимицифуга 3. Подобна БелладоннЪ и особенно у женщинъ; 
большая дрожательная слабость. 

Гельземин. 8. Подобно Беллад., особенно при запоздании ре- 
гулъ и разстройствахъ пищеваренля. 


Гіосціам. 3—6. При состояніяхъ полового экстаза; бъшен- 
ная ревность; нимфоманія. Сонливость, спячка, со скрежетаніемъ 
зубовъ воснЪ и вскрикиваніями (подобно Белл. и Страмон.). 

Страмоній 6—30. Быстрая смЪна идей и настроений. 
Сильная возбужденность, болтливость, сварливость. Непристой- 
ныя рЪчи и таковые же поступки. Стойкія идеи: будто тЪло 
сломано и т. п. Хуже наединЪ и въ темнотЪ. 

Платина 6—80. Большая приподнятость настроенія, бы- 
страя раздражимость; большое самомнЪніе и пренебрежительное 
отношеніе къ другимъ. Безудержная веселость при неподходящихъ 
поводахъ. Разочарованность въ жизни, съ большимъ, однако, 
страхомъ смерти. Сильная половая возбужденность у женщинъ. 

КромЪ указанныхъ лЪкарствъ надо имЪть еще въ виду въ 
экспансивныхъ формахъ сумашествя: Омий, Сульфур., Коффеа, 
Балерѓан., Чгарик. Лахезисв, Крокусг, Вератр., Каннабисе, 
Каладй, Селен. 


5. Прогрессивный параличъ. Паралитическое слабоуміе. 


БолЪзнь эта является послъдств:емъ глубокаго хроническаго 
пораженія мозга (размягченія его) и состоитъ въ постепенно 
развивающейся слабости во всЪхъ сферахъ душевной жизни. 
Постепенно и неудержимо развивается упадокъ дЪятельной спо- 
собности и выносливости въ области мышленія, чувствованій и 
поступковъ, доходящій до полнфйшаго распада душевной личности 
и до самаго тяжкаго безумія. Процессъ этотъ сопровождается 
обыкновенно разнообразными душевными явленіями раздражения, 
состояніями возбужденія и угнетенія, которыя отъ описанныхъ 
выше состояній главнымъ образомъ отличаются только общимъ 
болће или менфе выраженнымъ основнымъ характеромъ слабости. 
Иногда болфзнь, именно—безпокойная форма ея, имфетъ скоро- 
течный характеръ (галлопирующій параличъ) съ быстрымъ тече- 
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ніемъ и смертію въ припадкЪ сильнфйшаго дущевнаго и нервнаго 
возбужден я. 

Къ причинамъ этой болфзни относится прежде всего сифи- 
лисъ, затЪмъ—алкоголизмъ, дъйствіе солнечныхъ лучей и высо- 
кой температуры на голову, а также поврежденія головы и нервно- 
душевныя потрясенія. 

Въ начальномъ перюдЪ эту болзнь легко смфшать съ 
неврастеніей, но отличительнымъ признакомъ паралича служитъ 
слабость ума и чувствъ, тупость, своеобразное отсутствіе всякой 
критики, отсутствіе сознательнаго отношенія къ болЪзненнымъ 
явленіямъ; при неврастеніи, наоборотъ, имћется повышенная 
чувствительность, сохранность умственныхъ способностей и мни- 
тельность. Кром того при параличь имЪются крайне рЪзкіе 
пробълы памяти и видимыя нервныя разстройства, вродф небыв- 
шаго раньше заиканія, дрожанія языка, подпрыгиванія жилъ 
(усиленіе сухожильныхъ рефлексовъ), наряду съ прочими явле- 
ніями. Старческое слабоуміе отличается отъ общаго паралича 
постоянствомъ состоянія, причемъ двигательныя разстройства 
носятъ характеръ простыхъ параличей и парезовъ, кромЪ того— 
слабостію, развившейся въ преклонномъ возрастЪ. —При алкоголь- 
номъ паралич, въ противоположность общему, имЪется ббльшая 
связность представленій и меньш!я разстройства рЪчи, также 
рЪзкія проявленія галлюцинацій; кромЪ того--вполнЪ или отно- 
сительно благопріятные результаты л%Ъченія. 

Преобладающее значеніе при л6чен!и имъютъ соотвЪтствующія 
гигіеническія мЪры, особенно же возможно болЪе благопріятныя 
условія обстановки и среды, въ которыхъ находится больной. 
Изъ лЪкарствъ показаны вообще тЪ-же, которыя приведены выше 
при лЪченіи душевныхъ болъзней, Главнымъ же образомъ надо 
примЪнять при этой болЪзни: 4 уруме мурѓіатик., Аурумъ зодат., 
Нитри ацид., Гепар. сульф.. Каннабись, Физостигма, Цинк. 
ціанат., Кали фосфорик. 


Къ душевнымъ болЪфзнямъ можно отнести еще 


6. Алкоголизмъ. Пьянство. 


Острое алкогольное отравленіе или опьяненіе выражается 
вначалф ускореніемъ душевной дЪятельности, но вслъдъ за этимъ 
первымъ періодомъ наступаетъ второй, состоящій въ замед- 
леніи и затрудненіи воспріятія внЪшнихъ впечатлъній, т. е. за 
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періодомъ общаго возбужденія слЬдуетъ угнетеніе сознанія, чув- 
ствительности и движенія. У лицъ нервно-предрасположенныхъ 
періодъ возбужденія можетъ сопровождаться глубокимъ раз- 
стройствомъ сознанія и наклонностію къ убійству и самоубійству 
(алкогольное помфшательство). При хроническомъ алкоголизмЪ 
постепенно исчезаютъ тъ обычные мотивы къ дЪйствіямъ, ко- 
торые сбставляютъ такъ называемое „нравственное чувство“, 
„характеръ“; мотивы чести, любви къ семьЪ и стыда —всеё это 
поглощается непреодолимымъ влеченіемъ къ алкоголю. Рядомъ 
съ потерей нравственнаго чувства проявляется наклонность къ 
поспъшнымъ насильственнымъ актамъ и жестокимъ поступкамъ, 
къ грубому обращенію съ родными и пр. Часто однако у пья- 
ницъ оказывается полное отсутствіи энергіи, благодушіе и по- 
датливость, но не по отношенію къ своимъ домашнимъ, а къ 
чужимъ, въ заведеніи для душевно-больныхъ, въ тюрьмЪ и т. п., 
когда они вынуждены къ продолжительному воздержанію. ЧЪмъ 
дальше, тъмъ все боле падаютъ умственныя способности, яв- 
ляется ослабленіе памяти и пр. и развивается состояніе сума- 
сшествія, прежде всего запойный бредъ (бЪлая горячка-—делиріумъ 
тременсъ), припадокъ котораго продолжается каждый разъ 1—2 
недьли. Предсказане въ смысл полнаго выздоровленія обык- 
новенно крайне неблагопріятно. Настойчивымъ вмЪшательствомъ 
можно однако добиться продолжительнаго воздержанія отъ водки 
и такимъ образомъ предупредить дальнъйшее паденіе больного. 

При остромъ спиртномъ отравленіи, больного освобо- 
ждаютъ отъ тЬсныхъ платьевъ, кладутъ высоко голову и при- 
кладываютъ къ ней холодные компрессы. Къ носу подносятъ 
нашатырный спирте, котораго цфлесообразно дать и внутрь 
насколько капель въ вод. При отсутствіи у него сознанія и 
трудномъ дыханіи, ставятъ нЪсколько уксусныхъ клистировъ и 
даютъ рвотное средство, если можно предположить присутствіе 
спиртной жидкости въ желудкЪ. При маломъ и слабомъ пульсЪ 
даютъ черный кофе или Мосхусә х 2, также Камфора внутрь, 
также наружно, втирая камфорный спиртъ въ область груди. 
Противъ оставшагося послЪ опьяненія желудочнаго катарра: 
Нукгв-вом, х 3.—При 6Ълой горячкъ: Дигитались х 2, холодные 
вомпрессы на голову, успокоивающія обертыванія. Также Бел.200., 
‘бтрамотум., Антимон. тарт., Опумь и проч. — При яв- 
леміяхъ упадка силъ: Афсен. альб. 

Лъчен!е пьянства, и вообще привычнаго влеченія къ спирт- 
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нымъ напиткамъ, сводится главнымъ образомъ къ общему лЪ- 
ченю организма, всЪхъ его органовъ (см. „хронич. катар. же- 
лудка“, „болъзни печени“ и пр,). 

Полезнымъ лЪкарствомъ для отученія отъ алкоголя яв- 
ляется Арника Ө или х 1 (поперемънно съ Нуксь-вом. х 3) по 
2—3 према въ день того и другого. Благодаря АрникЪ, воз- 
можно, безъ всякихъ опасеній, сразу же лишить привычнаго 
пьяницу водки, такъ какъ Арника вліяетъ возбуждающимъ обра- 
зомъ на сердечную мышцу и тЬмъ предупреждаетъ ослабленіе 
ея, обусловливаемое отсутствіемъ привычнаго возбудителя, т. е. 
алкоголя. Полезно для этой цфли и Камфора Рубини. 


Отдлтъ пятый. 


Болфзни пищеварительныхъ органовъ. 


Содержаніе этого отдфла: А. Болъзни губъ и полости рта; бо- 

лзни слюнныхъ железъ. Б. БолЪзни мягкаго нёба и глотки, 

В. Болъзни пищевода, желудка и кишекъ. Г. БолЪзни печени 
и селезенки. 


А. Болъзни губъ и полости рта; болъзни слюнныхъ 
железъ. 


Содержаніе этого (А) под-отдъла: 1. Болъзни губъ: 1) Губной лишай, 2) Гипер- 
трофія губъ, 3) Трещины губъ, слущиваніе кожицы, ссадины и пр. 11. Бо- 
лЪзни языка. Строеніе и видъ языка (нормальный и ненормальный). 1) Вос- 
паленіе языка. 2) Язвы языка. 3) Опухоли языка. Ш. Болъзни слизистой обо- 
лочки рта: 1) Воспаленіе слиз. обол. рта, 2) Афты, 3) Плъсневка, 4) Гнилость 
рта и гангрена щеки (нома). ІУ. БолЪзни слюнныхъ железъ: 1) Слюнотеченіе, 
2) Свинка (заушница). 3) Лягушечья опухоль, 4) Воспаленіе подчелюстн. 
железъ и подъязычной клътчатки (Ангина Людвига). У. Дурный запахъ изо 
рта и ненормальности вкуса. Уі. Болъзни зубовъ: Зубная боль разнаго рода. 
Характеристика лЪкарствъ въ отношеніи зубной боли. Прорћзываніе зубовъ и 
уходъ за зубами. 


1. Болфзни губъ. 


1) Губной лишай. Болъзнь эта является въ видЪ мелкихъ, 
свЪтлыхъ пузырьковъ, мутнЪющихъ и засыхающихъ въ плоскія 
корки, по отпаденіи которыхъ губа заживаетъ безъ рубцовыхъ 
слЪдовъ. Пузырьки могутъ слиться въ одинъ общ волдырь. 
Въ м%стЬ высыханія ощущается часто жженіе, также зудъ, а 
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иногда и боль. Причиною можетъ быть либо м%стное раздра- 
женіе, либо общее лихорадочное заболЪваніе. У людей, пред- 
расположенныхъ къ этой сыпи, таковая вызывается часто не 
только отъ нЪкоторыхъ пищевыхъ веществъ, какъ селедка, икра, 
сыръ и т. п., но и отъ прикосновенія слизи рта даже здороваго 
человЪка (при поцълуяхъ) и отъ питья съ нимъ изъ одного и 
того же сосуда. Изъ лихорадочныхъ болфзней особенно рЪзко 
губной лишай бываетъ при воспаленіи легкихъ, при тифЪ же 
онъ рЪдко наблюдается. Онъ бываетъ также при болЪзняхъ по- 
лости рта и при остромъ катаррЪф желудка, также иногда у жен- 
щинъ во времи регулъ и отъ душевнаго волненія. 

Наружно смазывать миндальнымъ масломъ или масломә- 
фус; при образованіи корокъ — аиисё-маслом5 или анисё-ио- 
мадой. Раза 2—3 въ день полоскать ротъ растворомъ изъ 
20—30 капель Меркур. корроз. х 2 на стаканъ воды. 

Внутрь употребляютъ средства, показанныя основной бо- 
лЪзнію (лихорадочной, желудочной, маточной и проч.). Главнымъ 
образомъ приходится примфнять Меркур., Русь, Арсен. альб. 
Кали ѓіодат., Пульсат., Ирис — при лихорадочныхъ и желу- 
дочныхъ явленіяхъ; //ульсат. и Сетя — при маточныхъ стра- 
даніяхъ (также „Аиис5 и Лахезисз) Игнашя, Гельземинь и 
проч. при нервныхъ болъзняхъ. 

2) Гипертрофя губъ. Подъ такой гипертрофей разумЪютъ 
безболЪзненное, хроническое, очень длительное опухан!е губъ, 
особенно верхней, и именно, красной ея части, до такой сте- 
пени, что иной разъ является даже полный выворотъ ея. БолЪзнь 
эта встрЪчается почти только у золотушныхъ дфтей. Нижняя 
губа значительно меньше припухаетъ, чЪмъ верхняя; это объ- 
ясняется тЬмъ, что верхняя губа въ гораздо большей мЪрЪ под- 
вергается раздражающему вліянію истекающей изъ носа слизи 
(отъ хроническаго насморка) и механическому отъ частаго смор- 
канія и вытиранія. — Гипертрофіи губъ не слфдуеть смЪшивать 
съ врожденной двойной губой. 

Лъченіе — противозолотушное (см. Золотуха). Главными 
средствами являются: при воспалительномъ состояніи — Бел- 
ладонна, также Апись, вообще же— Меркур. солюб., Калькар- 
карбон., Барита карбон. При слишкомъ безобразящей гипер- 
трофіи губъ помощь возможна только отъ оперативнаго вм%- 
шательства. 

3) Трещины губъ, слущиваніе верхней кожицы губъ. Означен- 
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ныя заболЪванія встрЪчаются при болъзняхъ [полости рта, при 
губномъ лишаВ, при лихорадочныхъ болЪзняхъ, отъ дурной при- 
вычки скусыванія верхней кожицы губъ зубами; у нЪкоторыхъ 
людей имЪется особое предрасположеніе къ такимъ измЪненіямъ 
на губахъ. 

При трещинахъ на губахъ показаны: Арника, Броня, 
Калькар. карбон. Игнація, Нуксь вомика, Фосфор5, Карбо 
вегетаб., Капсикумв. 

Заживленіе трещинъ обыкновенно затрудняется тЪмЪ, что 
при смЪхЪ онЪф постоянно разрываются вновь. Въ такихъ слу- 
чаяхъ существенную пользу приносить полоска арниковаго 
пластыря, наклеиваемая на пораженное мЪсто губы. 

При ссадинахъ на губахъ (въ углахъ рта): „Чиид. ни- 
трик., Меркур., Арсен, Натр. муріат., Нуксб вом. 

При слущиваніи верхней кожицы губъ: Нуксё-вом., Ко- 
ніумъ, Сульфур. 

При сухости губъ: Арсеник., Аконит., Беллад., Бріонгя, 
Русь, Меркур. 

Опухоли и новообразованія на губахъ относятся къ области 
хирургіи. О ракЪ губы см. въ „ОтдлЬ десятомъ“. 


И. Болфзни языка. 


Языкъ состоитъ изъ группы мышцъ, снабженныхъ нер- 
вами и кровеносными сосудами. Языкъ покрытъ слизистой обо- 
лочкой, на нижней поверхнооти гладкой, на кончикЪ же и на 
спинкф языка имЪфются сосочки въ видъ отростковъ, шиповъ 
или бородавочекъ; изъ нихъ бблыше на корневой части. Со- 
сочки эти нормальны и имфются у всЪхъ людей. 

Въ общемъ, языкъ представляется и въ верхней части 
у большинства людей довольно гладкимъ, у нЪкоторыхъ же 
имЪются на немъ болЪе или менЪе глубокія борозды, придающія 
ему морщинистый видъ, но не имЪющія связи съ какимъ либо 
заболЪваніемъ; въ случаЪ же катарральнаго или язвеннаго про- 
цесса эти борозды языка служатъ обыкновенно мЪфстомъ обра- 
зованія язвъ и трещинъ. 

Въ нормальномъ состояніи языкъ на кончикЪ и ближай- 
шихъ частяхъ — розоваго цвЪта съ красными крапинами (со- 
сочками); кзади, изъ за большей густоты и величины бЪлыхъ 
сосочковъ, поверхность становится свЪтлће, бЪловато-розовою и 
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шероховатою; еще же дальше кзади, особенно посередин%, языкъ 
совсъмъ бЪлый или желтовато-бЪлаго цвта, что зависитъ отъ 
длины и густоты сосочковъ. 

Ненормальныя измЪненія вида языка: Ненорм: 

Желто-обложенный языкъ бываетъ у нЪкоторыхъ больныхъ, видъ я 
страдающихъ разстройствомъ пищеваренія; при желтухЪ, однако, 
оңъ не такъ сильно желтћетъ, какъ кожа. Обыкновенно же при 
разстройствахъ пищеваренія наблюдается бЪлый налетъ, ко- 
торый—по мърЪ упучшеня—пропадаетъ. 

Бурокрасный, бурый и черный налетъ на языкъ образуется 
только у тяжелыхъ больныхъ, но онъ бываетъ такимъ также 
отъ пищевыхъ веществъ и напитковъ, также отъ крупныхъ 
дозъ желЪзистыхъ препаратовъ, отъ небольшихъ количествъ 
засохшей крови, излившейся изъ мелкихъ трещинъ слизистой 
оболочки при внезапномъ напряженіи сухого языка; но отъ по- 
добныхъ причинъ измненный цвЪтъ у людей съ нормальнымъ 
языкомъ скоро проходитъ, у тяжелыхъ же больныхъ, особенно у 
тифозныхъ, посл кофе, шеколада, краснаго вина, смородины, 
черники и т. п. языкъ остается чернымъ въ теченіе н®сколь- 
кихъ дней. А 

Въ началь и въ боле легкихъ случаяхъ брюшного тифа 
языкъ покрытъ бЪлымъ налетомъ, причемъ очень часто на 
кончикь его имЪется красный, склонный къ высыханію, тре- 
угольникъ, 

А Блый налетъ у грудныхъ дЪтей нормаленъ (отъ молоч- 
ныхъ остатковъ), 

У нЪкоторыхъ людей—въ теченіе всей жизни или вообще 
долгаго времени — безъ всякой опредфленной причины налетъ 
на языкЪ представляется въ видЪф ограниченныхъ бЪловатыхъ 
островковъ разной формы. 

При хроническихъ страданіяхъ желудка языкъ бываетъ 
часто совершенно гладкимъ, слишкомъ влажнымъ и краснымъ. 

Нормально языкъ умЪренно влаженъ, чрезмЪрная же влаж- 
ность или—-особенно же — сухость языка суть явленія ненор- 
мальныя. Только въ рёдкихъ случаяхъ языкъ дЪлается совсЪмъ 
сухимъ у людей спящихъ съ открытымъ"ртомъ, обыкновенно же, 
какъ только языкъ при этомъ начинаетъ высыхать, спящій 
тотҷасъ же закрываетъ ротъ. У здоровыхъ людей сухость языка 
часто зависитъ отъ употребленія спиртныхъ напитковъ, сильно 
соленыхъ и пряныхъ кушаньевъ и отъ чрезмЪрнаго куреня. 
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Для осмотра языка требуется его высовыван!е; однако, 
какъ это ни странно, но далеко не всЪ люди умЪютъ, какъ 
слЪдуетъ, высовывать языкъ, и оказывается, что и этотъ про- 
стой актъ требуетъ иной разъ продолжительнаго упражненія. 
Нерфдко люди, въ другихъ отношеняхъ вполнЪ разумные, на 
просьбу показать языкъ открываютъ ротъ, не высовывая языка, 
и, на настойчивое предложене, съ усиліемъ выдвигаютъ лишь 
кончикъ его. Обыкновенно это объясняется дЪйствительнымъ 
неумзнемъ производить это движеніе, обусловливаемое сокра- 
щенемъ опредфленныхъ мышцъ языка, въ другихъ же случаяхъ, 
особенно у молодыхъ дЪвицЪ изъ высшихъ слоевъ общества, это 
происходитъ отъ ложно понятой стыдливости или жеёманства. 

Высовываемый языкъ у нЪкоторыхъ дрожитъ, что наблю- 
дается у здоровыхъ, но нервныхъ людей или при лихорадкЪ и 
слабости. 

Косое высовыване языка можетъ быть отъ недостатка на 
одной сторонЪ нижняго ряда зубовъ или отъ параличнаго со- 
стоянія. 


1) Воспалеше языка, 


Краснота и опуханіе языка, которое можетъ достигнуть 
такой степени, что языкъ не умЪщается во рту и высовывается 
наружу. Состояніе это сопровождается обильнымъ слюнотеченіемъ, 
съ дурнымъ запахомъ, сильной болью и лихорадкой. При надле- 
жащемъ лечени опухоль спадаетъ и языкъ выздоравливаетъ; въ 
другихъ случаяхъ болЪзнь кончается нагноешемъ или хрони- 
ческимъ затвердЪніемъ языка. Такое затвердЪніе надо отличать 
отъ затвердъній (узловъ) сифилитическаго или раковаго проис- 
хожденя. Причиною могутъ служить ранеше чЪмъ либо по- 
стороннимъ или острыми, сломанными зубами, запущенныя язвы 
языка, также укусы насЪкомыхъ и т. п. 

Аконит. х 8. При лихорадочномъ состоями и колющихъ 
боляхъ.—„рниках З (внутрь и Ө для полосканья въ растворЪ). 
Посл механическаго поврежденія или раненія, поперемЪнно съ 
Қоніуме.—– Белладонна х 8 и Гепар. сульф. 8. При наклонности 
къ нагноеню. — Меркур. солюб. 8. При наступившемъ уже на- 
гноеши или изъявленіи. — Диисё Х 3 или Ипизинз х 3. При 
симптомахъ Белладонны, если послЪдняя недостаточна, —.//едумњ 
(внутрь и Ө для полосканія въ раствор%). При воспаленіи отъ 


пе 


укуса насЪкомаго. — Сульфур х 3 или Сульфур. зодат. х 3 при 
остающемся затвердъни.—Силищя, Ацид. флуорик. Лурумь 
(одат). Для той же цЪли, какъ и Сульфуръ. 


2) Язвы языка. 


Причиною можетъ быть обильная желудочная кислота или 
катарръ желудка, или острые края дуплистыхъ зубовъ, или 
старческая слабость, или худосочіе; далЪфе отравлене ртутью и 
проч.; язвы могутъ быть и раковыя. 

Въ недавнихъ случаяхъ— Меркур. солюб.; въ болъе затяж- 
ныхъ-—4иид. мумат., Ацид. нитрик.; противъ язвъ ртутнаго 
происхожденя— Стафизагрея, Гепарз сульф., Ауруме муйат., 
Јод. Въ случаяхъ, зависящихъ отъ испорченности соковъ, какъ, 
наприм., при ракъ, — 4рсеник., Коніумь, Барита карбон., Си- 
линёя (послднія два—особенно при затвердЪніи въ толщЪ языка). 
Полосканія какъ при гнилости рта (см. выше). 

3) Опухоли языка. Ракъ языка—см. въ отд. 10-мъ: „БолЪзни 
крови и лимфы“. Опухоли языка могутъ быть и доброкачествен- 
ныя (бородавки, кисты, жировики, фибромы), а также и отъ ме- 
ханическихъ причинъ или отъ воспаленя, сифилиса. Главныя 
лЉкарства: „Арника, Меркур., Г епарѕ, Барита карб. Конѓумә, 
Арсеник., Мезереумә, Туя, но, вообще говоря, опухоли языка, 
исключая таковыя отъ механическихъ поврежденій или воспале- 
нія, относятся больше къ хирурги, нежели къ л%ъкарственному 
лЪчен1ю. 

Параличъ языка. См. „Параличи“ стр. 143. 


Ш. Болезни слизистой оболочки рта. 
1) Воспаленіе или катарръ слизистой оболочки рта (Стоматить). 


Слизистая оболочка воспаляется, т. е., краснъетъ и набу- 
хаетъ, выдЪляя обильныя количества слизи. При этомъ ощущене 
жара и жженія во рту и чрезмърная чувствительность къ горя- 
чей или холодной, а также къ пряной и соленой пищф. Катарръ 
рта обыкновенно сопровождается и катарромъ зЪва въ большей 
или меньшей степени. Причиной этой болъзни можетъ быть пря- 
мое раздражене слизистой оболочки острыми или Ъдкими веще- 
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ствами или же разстройство пищеварения или болъЪзни зубовъ, 
также чрезмЪрное введеніе ртути въ организмъ и, наконецъ, за- 
болЪваніе зва, глотки, слюнныхъ железъ. Слизистая оболочка 
рта воспаляется въ большей или меньшей степени и при лихо- 
радочныхъ болфзняхъ. Иногда стоматитъ является самостоятель- 
ной болЪзнію; въ такомъ случаЪ онъ имћетъ хроническое течене 
и довольно мучителенъ для больного; слизистая оболочка рта 
усъяна красными пятнами, со жгучимъ въ нихъ ощущеніемъ, 
затрудняющимъ жеваніе; мЪстами красныя пятна, особенно на 
задней половин языка, покрываются сЪроватыми или бЪловатыми 
пятнами; при этомъ поражаются часто также зЪвъ и глотка. 

Въ началъ — 4кониюте х З, когда имЪется лишь краснота 
слизистой оболочки и ощущене боли въ языкъ. — Белладонна 3, 
при ощущеніи жара и особенно при набухшей слизистой оболочкЪ 
и при болъзненномъ глотани.—Каисик. аннуум5 х 3: если улуч- 
шеніе отъ Белладонны не наступило въ теченіе 1—2 дней. 

При изъязвленіяхъ слизистой оболочки или при образованіи 
налетовъ давать, поперемЪнно съ Белладонной, Меркур. солюб. 3 
или Меркур. корроз. 3, или Меркур. иіанат. 3 (при дифтеритё). 

Если воспаленіе явилось слЪдствемъ злоупотребленія ртутью, 
давать /епар. сульф.хЗ и Нитри ацид. 1. Въ хроническихъ 
случаяхъ-—-Натр. мумат., Сульфур, Алюмина. 

Во всЪфхъ случаяхъ воспаленія рта необходимо устраненіе 
основной причины или лЪчене основной болЪзни. 

Частое полосканіе рта тепловатой водой или растворомъ 
изъ получайной ложечки буры или 30-ти капель /алендула Ө 
въ стаканЪ воды. 


А 2) Афты. 


Наблюдаются преимущественно у маленькихъ дЪтей при не- 
чистомъ содержаніи рта, особенно у грудныхъ дЪтей (молочница), 
также нерЪдко у женщинъ во время мЪсячныхъ очищеній, бере- 
менности и кормленія грудью, и вообще у взрослыхъ, страдаю- 
щихъ разстройствами пищеваренія, у курящихъ или жующихъ 
табакъ. 

Слизистая оболочка рта, въ томъ числЪ и края и кончикъ 
языка, покрываются бълыми или желтоватыми язвочками или 
пятнами съ воспалительной окружностію и болъзненнымъ жже- 
немъ во рту. Теченіе болфзни обыкновенно благопріятное и не 
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сопровождается гнилостнымъ запахомъ изо рта. Язвочки зажи- 
ваютъ въ короткое время при чистомъ содержани рта и устра- 
неңніи мЪстныхъ раздражающихъ вліяній. Часто полоскать ротъ 
холодной водой или, при большой чувствительности, тепловатой, 
съ прибавленіемъ на стаканъ воды 30-ти капель Календула Ө. 
Внутрь-— Меркур. кофрозив. 3 или 2. 


3) Плфеневка. Грибковыя образованія во рту. 


БолЪзнь эта поражаетъ преимущественно дЪтей ранняго 
возраста и происходитъ отъ кислаго броженія во рту. Особенно 
благопріятныя условія для такого броженія имЪются у грудныхъ 
дфтей, особенно у искусственно вскармливаемыхъ посредствомъ 
соска и у сосущихъ мЪшечекъ, наполненный хлЪбомъ, молокомъ 
и сахаромъ и такъ часто даваемый, къ сожалъЪнію, дътямъ въ 
бЪдныхъ семьяхъ въ цфляхъ успокоения ихъ. БолЪзнь состоитъ 
въ томъ, что на слизистой оболочкЪ рта появляются бъловатыя 
точки, плЪсневыя отложенія, которыя, по мърЪ накопленія, обра- 
зуютъ пленки, часто довольно влотныя. Подъ этими пленками 
слизистая оболочка воспаляется и изъявляется и становится 
очень болъзненной. При дальнфйшемъ развитіи получаются при. 
знаки гнилости рта (см. ниже) съ вонючимъ выдохомъ, слюноте- 
ченіемъ, также опуханіемъ шейныхъ железъ. Кормлене ребенка 
въ такихъ случаяхъ затрудняется въ высшей степени вслЪдствіе 
испытываемой имъ при этомъ жгучей боли во рту; температура 
тла повышается, пищевареніе разстраивается; являются упорные 
изнуряющіе поносы, зеленые, Ъдюе, особенно въ тЪхъ нерЪдкихъ 
случаяхъ, когда плЪсневыя образованія распространяются изъ 
полости рта по слизистой оболочкЪ всего пищеварительнаго ка- 
нала вплоть до задняго прохода. 

У взрослыхъ плЪсневка развивается только вслъдствіе и въ 
теченіе длительныхъ, изнуряющихъ болЪзней, какъ чахотка, са- 
харная болЪзнь, ракъ. У нихъ плЪсневка не такъ опасна сама 
по себЪ, какъ служитъ признакомъ сильно уже развившагося 
худосочія и знаменуетъ собою приближеніе рокового исхода. 

Лъчене грибковыхъ образованій должно быть главнымъ 
образомъ предохранительное. Крайне необходимо прежде всего 
чистое содержаніе рта у ребенка и грудей у кормилицы или со- 
сковъ, употребляемыхъ при искусственномъ кормленіи. Полость 
рта ребенка вытирать 2—3 раза въ день чистой тряпочкой, смо- 
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ченною въ раствор буры (чайная ложечка на стаканъ воды, къ 
которой можно прибавить еще 30 капель Календула Ө); груди 
кормилицы посл каждаго кормленія обмывать крЪпкимъ раство- 
ромъ буры (1 — 2 столовыя ложки на стаканъ воды); этимъ же 
растворомъ обмывать соски рожковъ, если таковые употребляются; 
къ этому раствору можно прибавлять Календула Ө 1—2 чайн. 
ложки на стаканъ.—Причиной отказа ребенка отъ груди при 
плъсневкЪ служитъ иной разъ сухость его рта; въ такихъ слу- 
чаяхъ слЪдуетъ, прежде чЪмъ цать грудь, смочить ему ротъ на- 
цьженнымъ изъ груди молокомъ, посл чего ребенокъ охотнЪе 
беретъ грудь. Если этотъ симптомь имЪется, надо давать ре- 
бенку, рядомъ съ другими лЪкарствами, также Броня х 3. Вообще 
же— Бораксә х 2: пищеварене разстроено, поносъ съ слизью, 
боль во рту, ребенокъ отказывается сосать грудь. — Меркур. 
солюб. 3: при обильномъ слюнотеченіи; поносъ сопровождается 
болЪзненнымъ жиленіемъ. 

При сильномъ упадкЪ питанія и при признакахъ болће глу- 
бокой испорченности крови образованіе плЪсневки можетъ стать 
опаснымъ для жизни ребенка. Въ такихъ случаяхъ дается ид. 
муріатик. х З или Ацид. сульфурик., ипи Ацид. нитрик.х З 
(см. также ниже: Гнилость рта). 


4) Гнилость рта и Гангрена щеки или нома. 


При гнилости рта имфются краснота, припухлость, разрых- 
леніе десенъ, обыкновенно болъе или менфе кровоточивыхъ; вы- 
дъленіе гнилостной, съ дурнымъ запахомъ, слизи. Въ дальнЪй- 
шемъ течений дёсны, а также внутренняя поверхность щекъ и 
языкъ изъязвляются, выдленіе слюны и слизи увеличивается; 
опухаютъ сосЪднія железы и появляется лихорадочное состояніе. 
Въ обыкновенныхъ случаяхъ наступаетъ выздоровлене въ — 2 
3 недъли (при ртутной гнилости — въ 4 — 6 недъль). — Причины 
болЪзни: худосочіе врожденное или пріобрътенное вслъдствіе не- 
здороваго питанія (цынга); отравленія ртутью, свинцомъ, фосфо- 
ромъ; встрЪчается и при каріозныхъ зубахъ и при чрезмЪрномъ 
накопленіи зубного камня, также при сифилисЪ, при сахарной 
болЪзни и при дифтерит%. 

Разновидностю гнилости рта является, хотя и рЪдко, такъ 
наз. гангрена (омертвЪніе) щеки или нома, Эта болЪзнь наблю- 
дается особенно у дътей между Зи 8 годами жизни и разви- 
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вается на почвЪ глубокой испорченности крови посл тяжкихъ 
заболЪваній корью, скарлатиной, оспой или т. п. Она протекаетъ 
безъ болей, чЪмъ отличается отъ обыкновенной гнилости рта, 
но зато мало по малу развивается общая слабость, ткань щеки 
разъЪдается все боле и болЪфе, десны опухаютъ и разрыхляются, 
зубы расшатываются; изо рта идетъ рЪзй гнилостный запахъ; 
температура ТЪла повышена, пищеварен!е разстроено. Въ даль- 
нъйшемъ теченіи холодЪютъ конечности, пульсъ слабфетъ все 
больше, появляется сильная жажда; затЪмъ спячка и смерть. 

Меркур. коррозив. 2. Во всћхъ случаякъ гнилости рта, за 
исключеніемъ лишь такой, которая произошла отъ ртути; при 
ртутной гнилости рта надо давать /Їиири ацид. 1, раньше или 
посль Кали іодат. 1, также Гепарь сульф.х 8 и Карбо веге- 
таб. 3. Полоскать растворомъ Гидрастись Ө (чайная ложка на 
стаканъ воды). 

Надо имЪть въ виду еще слъдующія лЪкарства: 

Лиид. муфѓіат. или Ацид. нитрик. При болЪе глубокихъ 
изъязвленяхъ и сильной боли и значительномъ упадкВ питания. 
— Стафизагрія (подобно Меркурію и посл» злоупотребленія 
Меркуріемъ). Кровоточащія, блЪдныя, рыхлыя десны, испорченные, 
шатающіеся зубы, колющія боли въ языкЪ, увеличенныя шейныя 
железы, сильный упадокъ питанія, — фсенике (подобно дЪйствуетъ 
и Лахезис5). Кровоточащія багроваго цвъта десны, багровыя или 
черныя язвы; острая боль и ощущеніе жара во рту; необычайная 
раздражительность нервной системы. — Фитолакка, Креозот5, 
Кали фосфорик., Кали бихром. 

Полоскать почаще растворомъ Гидрастиез Ө, или Фито- 
лакка Ө, или Календула Ө—изъ 30-40 капель на стаканъ воды. 
Полезны также полосканія настоемъ обыкновеннаго чая. Вредны 
всякія раздражающія и прижигающія средства. Необходимо забо- 
титься объ общемъ укрЪпленіи организма. 


У. Болъзни слюнныхъ железъ. 
1) Слюнотеченіе. 


Слюна вырабатывается тремя железами, изъ которыхъ она 
черезъ слюнныя трубочки протекаетъ въ ротъ и играетъ важную 
роль въ дЪлЪ пищеваренія; железы эти суть: подъязычная, под- 
челюстная и околоушная. Слюнотеченіемъ называется чрезмфрноее 
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скопленіе слюны во рту, причемъ она часто непроизвольно 
вытекаетъ изъ послЪдняго наружу. Причины бываютъ весьма 
различныя: заболЪванія самаго рта или желудка, чрезмЪрное 
употребленіе ртути въ большихъ дозахъ, отзывающіяся на слюно- 
отдЪленіе заболъванія матки, беременность; мозговыя и душевныя 
бользни и проч. 

Л%ченіе--сообразно съ причиной. При страданіяхъ слизистой 
оболочки рта, зубовъ, слюнныхъ железъ — Белладонна. При болфе 
сильномъ слюнотеченіи, не ртутнаго происхожденія, — Меркур. 
солюб. Въ хроническихъ случаяхъ — Сульфурь или Алюмина. 
При страданіяхъ желудка или поджелудочной железы -— Барита 
карбон., Натр. мурзат., Гепар5 сульф. Послъ злоупотребленія 
ртутью — /0д., Ацид. нитфик. Вообще же говоря, слюнотечене 
является всегда лишь однимъ изъ симптомовъ какой-либо болЪзни, 
противъ которой и должно быть направлено лЪченіе (болЪзни 
горла, спазмъ глотки, опухоль языка, нервныя страданія, пара- 
личъ рта и глотки). 


2) Свинка (Заушница, Паротитъ). 


За и подъ ухомъ, въ направленіи къ шеЪ и щекё№, т.е. въ томъ 
МЪСТЬ, ГДЪ находится заушная слюнная железа, образуется бы- 
стро, втеченіи 1 дня, при сопровождающей лихорадк% въ 39—400 Ц., 
опухоль, мягкая, по серединЪ твердоватая, болЪзненная, осо- 
бенно при раздвиганіи челюстей, которое затруднено; кожа на 
опухоли нормальная, не воспаленная. БолъЪзнь эта имъЪетъ часто 
эпидемическій характеръ и поражаетъ исключительно молодой 
возрастъ, преимущественно дЪтей, причемъ у мальчиковъ при- 
пухаетъ иногда одновременно яичко, а у дЪвушекъ—большая 
срамная губа. Втеченіи 6—7 дней температура постепенно падаетъ 
до нормы и въ то же время опухоль уменьшается и, наконецъ, 


‘совсъмъ исчезаетъ. Если болъзнь продолжается дольше, то можно 


опасаться нагноенія, которое и бываетъ нерЪдко. Очень рЪдко 
остается послЬ болъзни затвердъніе железы, мало подвижное и 
безболЪзненное. 

Главное средство — Фитолакках 2, черезъ 2 часа по 3—5 
капель.—КромЪ того Меркур.-солюб., Беллад., а также /Туль- 
сат., Русь, Бром.—При нагноеши: Гепарз и Силиція, которыя 
продолжать и при вскрывшемся нарывЪ.—Если гной грязный и 
вонючій: „Арсен. и Креозот.—Противъ оставшагося затвердфнія: 
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Барита-карбон., Конлумь, Калькар.-карбон., Қалькар.-іодат. 
Сулъф.-іодат., Ауфум.-іодат. Наружно мазь изъ Фитолакка 
и Афасн. меркур. преципитат. 


3) Лягушечья опухоль, Ранула. 


Образуется во рту по одной сторонЪ уздечки языка (подъ 
кончикомъ его) въ подбородной части нижней челюсти и можетъ 
вырости до величины куринаго яйца, выпирая языкъ кверху. 
Содержимое такой опухоли—скоплене слюны въ расширенныхъ 
выводныхъ протокахъ подъязычной и подчелюстной железъ, 
вслЪдствіе закупорки ихъ. 


4) Воспаленіе подчелюстныхъ железъ и подъязычной клфтчатки. 
Ангина Людвига (Апата 1.џдоуісі, Ангина Людбвици). 


Впервые описалъ эту болЪзнь проф.-докторъ Людвигъ, откуда 
и ея назване. Воспаленію подвергаются при этомъ не только 
подчелюстныя железы, но и клЪтчатка и проч я мягкія части 
въ области подъязычной и подбородочной. 

Область эта опухаетъ, и опухоль при умфренныхъ боляхъ 
становится все болЪе твердой и въ теченіе нЪсколькихъ дней, 
увеличиваясь, распространяется на всю переднюю часть шеи, 
выполняя все пространство между подбородкомъ и грудной костью. 
Кожа на опухоли туго натянута и красна. Нижняя челюсть мало 
или вовсе неподвижна, глотаніе затруднено, въ трудномъ случав— 
и совсьмъ невозможно, вслЪдств!е тЪфсноты во рту, образуемой 
напирающей на дно полости рта опухолью. При сдавливаніи или 
при отекф гортани и дыхательнаго горла являются признаки 
недостатка воздуха, удушье, посинЪніе лица, ослаблеше сердца 
съ малымъ, исчезающимъ пульсомъ.—Течене болЪзни всегда 
острое и въ большинствЪ случаевъ бурное и опасное. Въ боле 
легкихъ случаяхъ опухоль опадаетъ, не переходя въ нагноеніе, но 
разсасываніе происходитъ лишь медленно, въ теченёє нЪсколь- 
кихъ недъль. Въ большинствЪ же случаевъ появляется нагноеніе. 
Особенно опасна та форма ангины Людовици, которая поражаетъ 
выздоравливающихъ отъ тифа и т. п. остро-заразныхъ заболЪ- 
ваній. ЧЪмъ менЪе остро теченіе, тЬмъ исходъ болъе благопрія- 
тенъ. Въ тяжелыхъ же случаяхъ надо опасаться смертельнаго 
исхода, который наступаетъ почти въ половинЪ случаевъ, или 
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же остаются такія дурныя послЪдствія, какъ свищевые гнойные 
ходы, сильно стягивающе шею рубцы, костозда нижней че- 
люсти. 

БолЪзнь эта является по большей части самостоятельно и 
вообще не^часто. Причиною можетъ быть мЪстное раздраженіе, 
простуда, особенно во время господства ревматическихъ и рожи- 
стыхъ заболваній, также сыпныхъ и тифозныхъ. 

Первыми лЪкарствами являются Белладонна х З и Меркур. 
солюб. 3, черезъ часъ поперемънно. Наружно — масло Белладонны. 
При сильной опухоли, или если спустя 24-48 часовъ отъ этихъ 
средствъ не наступитъ облегченіе, давать Меркур. солюб. попе- 
ремфнно съ 4иись х 3, кромЪ того Беллад. какъ питье; наружно— 
писё-масло.—При наступившемъ нагноеніи, вмЪсто Меркурія, 
давать /епарз сульфур. 3. — При очень бурно и тяжело проте- 
кающей болъзни— Лахезись 6. 

Противъ остающагося уплотн%Ънія и для разсасыван!я опу- 
холи показаны: Сульфур., 1[09.. Барита карбон., Калькареа 
карбон., Силиція. 

Съ самаго начала болЪзни необходимо заботиться о тщатель- 
ной чисткЪ рта зубной щеткой и растворомъ изъ 1 чайной ложки 
Календула Ө, въ стаканф воды. ПримЪфнене холода, въ видЪ 
холодныхъ компрессовъ или пузыря со льдомъ, нецфлесообразно 
и безполезно, а показаны скорЪе согрЬвающіе компрессы или 
прикладываніе лЪкарственныхъ масль (см. выше). Полезны также 
отвлекающіе способы: туловищное обертываніе, обертываніе ногъ; 
необходимо заботиться объ ежедневномъ опорожненіи кишечника. 
Діэта-- самая легкая. 

Въ случаяхъ, угрожающихъ опасностію удушенія, можетъ 
стать необходимымъ оперативное вмЪшательство, т. е. вскрыте 
нарыва, возможно болЪе глубокое. 


У. Дурной запахъ изо рта и ненормальности вкуса. 


Туть фазумЪется дурной запахъ изо рта, причина котораго 
не нечистое содержаніе рта и не болЪзни зубовъ (гніеніе) или по- 
лости рта, вообще зЪва и горла и пр., а болъе глубокія раз- 
стройства, именно—ненормальный составъ крови, вслфдств!е бо- 
лЪзней питанія (наприм. сахарная болъзнь) или вслъдствіе нерв- 
ныхъ причинъ, напримЪръ, у дъвушекъ въ перлодЪ созрЪванія. 

ГлавнЪйшія лЪкарства, какія приходится примЪнять при 
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наличности этого симптома, суть слъдующія. уксь вом.: желу- 
дочныя страданія; дурной запахъ изо рта особенно по утрамъ.— 
Пульсат.: особенно по утрамъ и вечерамъ, при приторномъ 
вкус. Также для дфвушекъ въ перодЪ созрЪванія (рядомъ съ 
Аурум5). Хамомилла—если лишь послЪ Ъды.—Ликойод. или 
Карбо-вегет.: при давнишнемъ разстройствЪ пищевареня. —/Гра- 
фитз: при одновременномъ запахЪ изъ носа. 

По характеру запаха, можно руководствоваться въ выборЪ 
лЪкарствъ слЗдующими указаніями: 

гнилой запахъ: 4урум., Арсен. 100. Графит. Меркур. 
Нитри-ацид., Пульсатилла; — кислый запахъ: Нуксв-вомика;— 
запахъ стараго сыра: Кали-карбоник.; —чесночный запахъ: //етфо- 
леум5;—землистый запахъ: Манган. ацет. 

Полосканіе рта растворомъ Календула Ө въ водЪ ре 
2 чайн. ложки въ стаканЪ воды). 

Если причиною дурного запаха изо рта являются каріозные 
зубы или гнилые корни, то лЪченіе должно быть соотв%т- 
ствующее, зубоврачебное, безъ котораго никакія лъкарственныя 
средства не принесутъ существенной пользы. 


Ненормальный вкусъ во рту, отсутств!е вкуса. 


ИзмЪненное вкусовое ощущеніе и отсутствіе вкуса суть не 
самостоятельныя болЪзни, а лишь симптомы, встрЪчающіеся при 
разнаго рода болЪзняхъ, рядомъ съ другими симптомами. Къ 
такимъ болфзнямъ относятся разстройства пищеваренія, катарры, 
лихорадочныя состоянія и пр. Тотъ или другой характеръ вку- 
сового ощущенія можетъ, однако, служить руководящей нитью 
для выбора ТЪхъ лћкарствъ, которыя надо имЪть въ виду для 
лЬченія основной болЪфзни. Поэтому тутъ сопоставляются раз- 
наго рода вкусы и соотвЪтствующія лЪкарства. 

Горькій вкусъ: Нуксь вом., Бріон., Сульфур., Хамо- 
милла, Пульсат. Вератр., Меркур. Калькар. карбон. 

Пища ощущается горькой: //ульсат., Хина, Арсеник., 
Феррумъ, Гепарз, Стафизагрія. 

Вкусъ крови: Феррумә, Сульфурз, Ииекакуана. 

Сладковатый вкусъ: Мєркур., /Тульсат., Бріонія, Суль- 
фур», Хина, Феррумә. Если вкусъ такой лишь съ утра, то— 
Сульфурв. Если хлЪбъ ощущается сладковатымъ, — Меркур; 
зели пиво, то-—/7ульсатилла. 


Нервная 
зубная боль 
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Соленый вкусъ: Карбо вєг., Меркур., Фосфорз, Пульсат., 
Нуксе-вом., Афсен., Реумъ. 

Пища ощущается соленой: Аарбо, Сульфурв; когда при 
этомъ вызывается кашель, то— Карбо и Қоккулусе. 

Вкусъ кислый: Геумә, Ацид. фосфорик.. Нуксв-вом., 
Хина, Сульфурз, Игнація, Пульсат., Натр. мурат. 

Вкусъ металлический: Куирумз, Кальк. карб., Цинк. 

Вкусъ пригорЪлый или какъ бы вкусъ дыма: /7ульсат., Брюн. 

Вкусъ землистый: Нуксь мосхата, Фосфор5, Пульсат. 

Вкусъ гнилыхъ яицъ и вообще противный: //ульсат., Арсен. 

Вкусъ водянистый: Хина, Каисик., Стафизагрія, Нат}. 
мурзат., Игнація. 

Вкусъ жирнаго: Силищя, Каустик. Гульсат., Аса 
фетида, Ликонод., Валеђіана. 

Вкуєъ травянистый. Нуксё вом., Фосфор. 

Вкусъ слизи или клея: Арника, Русь, Реумѕ, Платина. 

Вкусъ слишкомъ тонкій: Хина, Коффеа, Беллад. 

Вкусъ слабый: Нуксё вом., Пульат.. Антим. круд.» 
Калькар. карбон., Сульфур. 

Отсутствієе всякаго вкуса: Вератр., Беллад., ГТульсат., 
Реумъ, Броня, Гепарь, Силиція, Натр. карбоник. 

Безвкусіе при употребленіи пищи: Меркур., Бріонія, Нуксв 
вом, Арсен., Стафизагрія. 


УІ. БолЪзни зубовъ. 
Зүбная боль. 


Въ зависимости отъ причины зубная боль бываетъ разная. 

Нервная зубная боль послЪ душевныхъ волненій разнаго 
рода, у нервныхъ, истеричныхъ субъектовъ, у женщинъ во время 
регулъ, въ періодЪ развитія, въ первой половинЪ беременности. 
Отличительной чертой этой боли является то, что она распро- 
страняется на цЬлый рядъ зубовъ. Характеръ боли — стрЪ- 
ляющій, рвущій и колющій, внезапное появленіе и часто столь 
же внезапное прекращеніе.—Главныя въ такихъ случаяхъ лЪ- 
карства: уксѕ вом., Русь, Изнащя, Сиигемя, Коффеа, ІТла- 
тина, Фосфорз. При періодическомъ появленіи болей: Арсенин., 
Хинин. сульф. х 2; поспъднее лЪкарство брать въ промежуточные 
дни, когда боли нЪтъ, по 2-3 према въ день. Во время же 
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боли часто облегчаеть Антипиринз въ первомъ десятичномъ 
растираніи ( х 2). 

Простудная и подагрическая зубная боль поражаетъ обыкно- 
венно всю челюсть или половину ея. Боли отзываются въ со- 
сднихъ частяхъ и сопровождаются обыкновенно ощущеніемъ 
удлиненія цЪлаго ряда зубовъ и опухолью десенъ. — ЛЬкарства: 
Акон., Меркур. корроз., а также Бріон., Нуксь вом., Русь, 
Хамомилла, Рододендронз, Кольхик., Стафизагрія (послъдняя 
особенно при гнилыхъ зубахъ), Колоцинт. 

Приливная и воспалительная зубная боль (при испорченныхъ 
зубахъ) является вслдстые переполненія зубной мякоти кровью, 
что бываетъ при застояхъ въ венозной системЪ (брюшное полно- 
кровіе, геморрой), во второй половинЪ беременности, равно какъ 
въ климактерическомъ пер1одЪ и въ перодЪ созрЪвашя у дЪво- 
чекъ и мальчиковъ. Характеръ боли пульсирующий (ударяюций); 
поражается всегда нсколько зубовъ. Ичене должно быть, 
главнымъ образомъ, причинное; при испорченныхъ зубахъ и при 
гніющихъ корняхъ — преимущественно спещально-зубоврачебное 
При ясно выраженныхъ застойныхъ симптомахъ (геморрой, рас- 
ширеніе ножныхъ венъ): Нуксё вом. или также Кардуусв- 
маран.; заботиться о правильности испражненій (см. запоръ). 
У малокровныхъ и худосочныхъ: /[ульсат., Феррумз-карб. х 2, 
Хина—При приливахъ къ голов: Акон. и Беллад.; при вос- 
паленіи: Хамомилла, Меркур. сол. и Белладонна; въ хрониче- 
скихъ случаяхъ — Сульфурд. 

Зубной нарывъ (флюсъ). Вначалъ Меркур. сол. и Беллад. 
Если дня въ два воспаленіе не проходитъ, а, напротивъ, уда- 
ряющая, пульсирующая боль усиливается: Генаре въ низшихъ 
растираніяхъ, черезъ часъ по пріему, принимать до тъхъ поръ, 
пока болЪзнь пройдетъ; если флюсъ уже вскрылся, брать Си- 
лиція, пока имЪется выдЪленіе гноя и припухлость. 

При зубной боли посл оперативнаго удаленія зуба: .4р- 
ника. — При хроническомъ гноетеченіи изъ зуба или изъ че- 
люсти (зубная фистула): Нитри-аиид., Лахезисъ, Арсен., Суль- 
фур., Силишя, Флуор. кальц. 

При зубной боли у беременныхъ: Беллад., Бріонія, Ме- 
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зервум; при частыхъ повтореніяхъ— Семя и другія. у бер 


При зубной боли у кормящихъ грудью: Беллад., Сетя, 
Меркур., Калькар. кафбон., Нуксә вом., Хина, Сульфур и друг. 

Во время регулъ: Хамомилла, Пульсат., Сеигя, Кальк. 
карб. и другія. 


Вспомог.мфры 
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При нервной и простудной зубной боли — болЪе теплыя 


при зубной полосканія рта, при приливной и воспалительной — болЪе про- 


боли. 


хладныя. Для полоская чаще всего подходить Хамомилла Ө,— 
отъ 30—40 капель до чайной ложки на стаканъ воды. При ис- 
порченныхъ зубахъ полезнфе полоскаше изъ Стафизагря Ө въ 
той же пропорци. Наружно на щеку—при нервной или про- 
студной боли—теплые или паровые компрессы изъ чистой воды 
или съ Бріонія Ө., Рус5 Ө., Пульсат. Ө, Хамом. Ө., при 
приливной же и воспалительной—холодные компрессы съ Белла- 
дона Ө., или тряпочку съ Белладонна-масломз, поверхъ ко- 
торой можно еще положить пузырь съ холодной водой. Хо- 
лодныя примфненя дЪлаются, однако, лишь въ томъ случа%, 
если они пріятны больному и доставляютъ ему длительное об- 
легченіе. — Болящіе испорченные зубы часто не поддаются ника- 
кому другому лЪченію, какъ только спеціальному, зубоврачебному 
(пломбироване, удаленіе). См. ниже: „Уходъ за зубами“. 


Характеристика главхъйшихъ лъкарстбвъ 65 отношен!и 
зубной доли. 


Белладонна х 3. Зубная боль, приливная или воспали 
тельная, тянущая, подергивающая, ударяющая; улучшен отъ хо- 
лодной воды и въ покоЪ. Приливъ крови къ головЪ, сильная 
пульсація артерій, рожеподобная припухлость, ознобъ, жаръ, 
жажда; воспаленная десна. Ухудшене отъ Ъды, жеванія, движения, 

‚ Бріонія х 2. Отсутствіе прилива или воспаления, боль больше 
простудная, дергающая, колющая, давящая; зубъ кажется какъ 
бы удлинившимся; боль усиливается ночью; холодъ большей 
частю облегчаеть или по меньшей мърЪ не ухудшаетъ; наруж- 
ная теплота лишь изрЪдка переносится; комнатная теплота не 
всегда усиливаетъ боль, Ъда же, особенно жеваніе, всегда. 
Лежане на больной сторон облегчаетъ боль, обратно дЪй- 
ствуетъ лежане на здоровой сторонЪ. :Болящій зубъ имЪетъ 
дупло. Припухлость и болзненность десенъ. Въ послЪднемъ слу- 
чаъ подходитъ и Хамомилла. 

Магнезія карбониках3. Боль испорченнаго (карлознаго) 
зуба; боль особенно ночью, буравящая, рвущая, . дергающая, не- 
выносимая въ покоЪ, въ постели. Опухлость десны (попере- 
мнно съ Меркур. или послЪ него). 
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Меркур. солюбилисә х 8. Боль тянущая, рвущая во мно- 
гихъ зубахъ, особенно—въ корняхъ; сильное колотье, дерганіе; 
ощущене, какъ еслибы въ болящемъ зубЪ лежало что либо 
очень холодное или горячее. Буравящая боль. Боль часто мЪ- 
няетъ свой характеръ. Боль, безпрерывная днемъ, усиливается 
ночью. Холодное усиливаетъ боль меньше, чфмъ теплое. Боль 
усиливается на свЪжемъ воздухЪ, отъ холоднаго воздуха, отъ 
сквозника, простуды, отъ Фды. Наружная теплота на моментъ 
облегчаетъ, но затЬмъ еще болЪе усиливаетъ боль. Потребность 
постоянно мЪнять положене. Зубы обыкновенно дуплисты. Флюсъ. 
Обильное выдЪлене слюны. Ночные поты, не облегчающіе. Опух- 
лость шейныхъ железъ. 

Нуксё вомика х З. Приливная, простудная или нервная 
зубная боль, то давящая, тянущая, то колющая или дергающая, 
отдающая въ уши, лицевыя кости, голову; усилене боли особенно 
къ утру, иногда же она лишь ночью. Отъ теплаго питья не хуже 
и не лучше. Боль усиливается отъ умственнаго напряженія, 
отъ кофе, отъ спиртныхъ напитковъ. Боль усиливается осо- 
бенно отъ втягивания холоднаго воздуха. — Наружная теплота 
и покой облегчаютъ. Флюсъ можетъ быть или не быть. У субъек- 
товъ желчнаго темперамента или у привычныхъ къ кофе и вину 
или ведущихъ сидячую жизнь, страдающихъ геморроемъ и за- 
поромъ. Показанъ часто поперемЪнно съ Фосфоромъ). 

Пульсатилла х 3. Простудная, приливная, рЪже нервная 
зубная боль, колющая, роющая, рвущая; дерганье съ ощущенемъ, 
акъ еслибы зубной нервъ вытягивали и вновь отпускали; боль 
ощущается не въ какомъ либо отдфльномъ зубЪ, а распростра- 
няется на всю половину верхней или нижней челюсти. Ухуд- 
щене вечеромъ и ночью, отъ постельной и комнатной теплоты, 
отъ теплой пищи или теплаго питья, отъ ковырянія зубочисткой. 
Улучшеніе отъ холодной воды, уксуса, отъ сна. Особенно ха- 
рактерно улучшене на вольномъ воздухЪ и усилене боли послЪ 
входа въ помфщене. Боль въ одной половинЪ головы, рвущая боль 
въ ушахъ, лицевая боль; блфдность лица, ознобъ. Подходитъ 
особенно для особъ малокровныхъ, плаксивыхъ. 

Рус х 8. Простудная зубная боль, ръже нервная. Боль 
тянущая, давящая, рвущая; или боль какъ отъ раны, или рЪ- 
жущая, или Ъдкая. Ощущене какъ бы шатающихся зубовъ; или 
зубъ дЪйствительно выдвинутъ изъ своей луночки. Слюнотеченіе. 
Ухудшене отъ теплаго и холоднаго. Ночью и вечеромъ боль 


Порядокъ 
прорфзываня 
зубовъ. 
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сильне. Особенно характерно облегченіе боли отъ наружной 
теплоты, но не постельной, и ухудшеніе отъ покоя. Лишь по- 
дергивающія боли уменьшаются отъ приложенія холодной руки. 
Движеніе облегчаетъ, при стояніи чувствуется лучше, чфмъ при 
лежаніи. Безразлично, цьлы ли зубы или дуплисты, (Въ первомъ 
случа подходитъ поперемфнно съ Нуксъ вомика). 

Силиція 8. При нарываніи флюса (посл Беллад. и Гепаръ), 
также при воспаленіи надкостницы и при зубныхъ фистулахъ. 

Спигелія х 8. Нервная или простудная зубная боль, не въ 
одномъ, а въ нЪсколькихъ зубахъ, особенно —переднихъ, тянущая, 
рвущая, дергающая. Боль сильне днемъ, особенно послЪ ды, 
усиливается также отъ холодной воды, отъ жару и отъ свЪжаго 
воздуха, облегчается же отъ покоя и умъренной теплоты. Лицевая 
боль, сердцебіеніе, судорожные припадки (истерическіе), ознобъ. 

Стафизагрія х 8. Боль въ испорченномъ зубЪ, грызущая; 
усиливается отъ дотрагиванія, жеванія, отъ попаданія пищи въ 
дупло зуба, отъ холоднаго воздуха; облегчается отъ теплоты. 
Болъзненная припухость десны, которая кро оточитъ при при- 
косновеніи. Легкое подавливаніе на зубъ усиливаетъ боль, сильное 
подавливаніе, наоборотъ, облегчаетъ временно боль. 

Сульфур х8, Часто повторяющаяся зубная боль, особенно 
по вечерамъ и ночью, усиливается отъ тепла и холода, отъ жеванія, 
также на свЪжемъ воздухЪ. Зубы испорченные. Кровоточащая, 
припухшая, болЪзненная десна. Наклонность къ приливамъ къ 
головЪ и къ заболъваніямъ брюшныхъ органовъ. 

Хамомиллах З. Главное средство при простудно-приливной 
зубной боли, боль давящая, тянущая, дергающая. Боль не въ опре- 
дЪленномъ зубЪ, простирающаяся до уха и являющаяся приступами, 
особенно ночью. Ухудшается отъ кофе и крЪпкаго чая, отъ холод- 
наго и горячаго, отъ теплой постели; сильное безпокойство, 
капризность, плаксивость. Подходитъ особенно для женщинъ и 
дътей. »Синія капли“ зубныя, продающіяся въ гомеопатическихъ 
аптекахъ, состоятъ изъ спиртнаго раствора чистаго ромашковаго 
масла (Хамомиллы). 


12) Прорфзыване зубовъ и уходъ за зубами. 


Въ 7—9 мЬсяць 5.3.4.2.2.2.2.4.3.5 = верхній рядъ. 
прорЪзываются сред- 5.3.4.3.1.1.3.4.3.5 == нижній рядъ. 
не нижніе два рЪзца Порядокъ прорфзыван!я молочныхъ зубовъ. 


(1.1.), спустя нЪсколько недЪль — верхніе рЪзцы (2.2.): средне, 
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затъмъ крайне. Въ 12—13 мЪсяць--крайніе ниже ръзцы (3—3) 
и почти одновременно передніе (верхніе и нижніе) щечные зубы. 
Въ 18—24 мЪсяцъ прорЪзываются 4 клыка (4—4) и задше (верхніе 
и нижніе) щечные зубы (5—5). Такимъ образомъ къ концу второго 
или къ началу третьяго года проръзываніе всфхъ 20 молочныхъ 
зубовъ оканчивается. Выпаденіе этихъ зубовъ и замфна ихъ но- 
выми, постоянными, начинаются на 5—6 году жизни и продол- 
жаются нЪсколько лЪтъ; втечене этого времени прорфзываются 
еще по 2 щечныхъ зуба съ каждой стороны въ верхней и нижней 
челюсти, такъ что въ зрфломъ возраст имфется уже 28 зубовъ 
и, наконецъ, въ возрастЪ 17—40 лЪтъ проръзываются 4 послЪд- 
нихъ щечныхъ зуба, такъ наз. зубы мудрости; итого, значитъ, 
всЪхъ зубовъ къ концу прорфзыванйя должно быть 32. 
Упомянутый порядокъ проръзыванія зубовъ часто нарушается, 
или та или другая группа зубовъ опаздываетъ въ своемъ появ- 
леніи (у слабыхъ, рахитичныхъ дЪтей). Затъмъ процессъ прорЪ- 
зыванія бываетъ часто трудный и болъзненный, отзываясь раз- 
дражающимъ образомъ на другихъ органахъ и вызывая въ нихъ 
различнаго рода разстройства, начиная съ воспаленія рта, поноса 
и т. п. и кончая судорогами (конвульсіями у маленькихъ дЪтей). 


Надо, однако, быть осторожнымъ въ приписываніи того Разстрой 


или иного разстройства зубамъ. Проръзываніе зубовъ, хотя бы и 
трудное, гораздо рЪже служитъ причиной серьезныхъ разстройствъ 
въ организм, чЬмъ обычно думаетъ публика, и если, полагаясь 
на. неустранимость причины, не принять надлежащихъ мЪръ про- 
тивъ возможныхъ серьезныхъ заболЪваній (мозга, легкихъ, же- 
лудка, кишекъ и пр.), зависящихъ яко бы отъ неправипьнаго 
проръзыванія зубовъ, то рискуютъ дать развиться такимъ заболЪ- 
ваніямъ до опасной степени. Поэтому, каждый случай прор%Ъзы- 
ванія зубовъ, сопровождающійся какимъ либо разстройствомъ, 
не долженъ оставаться безъ лЪченія, 

Для выбора лЪкарствъ можно руководствоваться слЪду- 
ющими показаніями: 

1) Зубная боль: Хамомилла х З —при сильномъ безпокойствЪ 
ребенка, при крикЪ и плачЪ, особенно ночью. 

Меркуф. солюб. 3—при краснотЪ десенъ, при жарЪ и сухости 
рта, при слюнотеченіи, скрежетаніи зубами, при зеленыхъ или 
слизистыхъ испражненіяхъ. Если прорЪзыван!е зубовъ продолжается 
долго, чтб бываетъ у золотушныхъ, то давать Ааялькареа карбо- 
ника 3 или 6; у страдающихъ англійской болъзнію еще и Каль- 
кареа фосфофика х 8 (см. еще выше „Зубная боль“). 


при прор` 
ваніи зу! 


иихъ лі 
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2) Судорожныя явленія: при безсонниць — Хамомиллах 3 
или Қоффеа х 2, 1 или 2 раза въ сутки; при легкихъ и частич- 
ныхъ подергивашяхъ— Игнашя х 3; при судорогакъ, сопрово- 
ждающихся сонливостью — (иий х 3; при общикъ судорогахъ — 
Пинк. З или Мосхусё х 2 (см. еще „Судороги“ стр. 129). 

3) Приливъ крови къ головъ или лихорадочное состояніе: 
при приливЪ безъ повышенія температуры-—- Белладонна 3; при 
лихорадочномъ состояни—АМконитиз х 3; при надобности, то и 
другое поперемЪнно, равно какъ поперемфнно или поочереди съ 
лЪкарствами, указанными подъ 1) и 2). 

4) Разстройства кишечника: Хамомилла х З —при понос%; 
Ипекакуана 3-—при рвотъ; Меркур. солюб. 3--при слизистыхъ, 
зеленыхъ испражненіяхъ; //ульсатилла-—при желтыхъ испраж- 
неніяхъ, похожихъ на рубленныя яйца; Геумё х 2—-при испраж- 
неняхъ кашицеобразныхъ, кисло-пахнущихъ, водянисто-слизистыхъ. 
Въ случаяхъ боле длительныхъ: Калькареа ацетика х 3—при 
кислыхъ испражненяхъ съ вздутіемъ живота; Вератр. х З — жидкія 
испражненія съ р$зью или рвотой и похолодфвшими ногами; 
Арсеникь 3—при водянистомъ поносЪ, съ рЪзью и сильной 
жаждой. 

5) Разстройства со стороны дыхательныхъ органовъ: /Ѓие- 
какуана х 3--при тяжеломъ, астматическомъ дыхании (также Сам- 
букусз х 3); Спонгія х 3 — при гортанномъ или горловомъ, какъ 
бы крупозномъ кашлф; Меркур. солюб. 3—при боле глубокомъ 
кашл® (поперемЪнно съ Брѓонія х 3); Аконите х 3—во всякомъ 
случа, если имЪется жаръ въ тЬлЬ; Хамомилла х — если 
имфется судорожный кашель; / епаре сульфурисе З поперемЪнно 
съ Тартар. эметик. З — при обильной въ груди мокротф. 

Вспомог. мры ‘ Чъмъ здорове вообще ребенокъ, тъмъ скорће и легче про- 
при проръзы- исходитъ у него процессъ прорЪзыванія зубовъ. Поэтому должно 
ваніи зүбовъ быть прежде всего правильно кормленіе ребенка. Дфти, вскарм- 
ливаемыя грудью, продфлываютъ этотъ процессъ часто почти не- 
замътнымъ образомъ, во всякомъ случаЪ, гораздо легче и без- 
опаснфе, нежели дфти искусственно вскармливаемыя. Необходимо 
слдить за тЬмъ, чтобы пищеварение ребенка было въ полномъ 
порядк®, необходимо во всЪхъ случаяхъ заботиться о безотлага- 
тельномъ устраненіи всякаго разстройства въ его здоровьи, хотя 
бы и незначительнаго; необходимо также слЪдить за тъмъ, чтобы 
ротъ ребенка содержался въ чистотЪф. НЪкоторые совЪтуютъ дЪ- 
лать на деснф надръзъ для болЪе легкаго проръзыванія зуба. Но 
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этотъ совфтъ--плохой, такъ какъ рана отъ надрЪза, въ большин- 
ствЪ случаевъ, заживаетъ раньше, чфмъ зубъ прорЪзался, а обра- 
зовавшійся рубецъ только еще болће затъмъ затрудняетъ прорЪ- 
зываніе зуба. 


Џходъ за зубами. 


Зубы являются однимъ изъ главныхъ органовъ для пра- 
вильнаго и нормальнаго пищеваренія, поэтому забота о ихъ 
здоровьи и сохранении должна начаться съ перваго ихъ появленія 
во рту ребенка. 

Порча зубовъ происходитъ, главнымъ образомъ, вслЪдствіе 
разложеня остатковъ пищи, вызывающаго образованіе мясо-мо- 
лочной кислоты, разрушающей зубную эмаль. 

Поэтому первая и главная забота должна состоять въ 
тщательномъ очищений рта послЪ ды и удалеши изъ зубныхъ 
промежутковъ застрявшихъ остатковъ пищи. Ребенка съ самаго 
ньжнаго возраста слфдуетъ пріучать къ употреблетю зубной 
щеточки. Молочные зубы имЪютъ то же важное значене, что и 
постоянные, которые являются имъ на смъну только къ седьмому 
году (см. зыше проръзываніе зубовъ). 

И когда постоянные зубы появляются въ полости рта, гдЪ 
имъются уже испорченные, гніюще молочные зубы, они вскорЪ 
заражаются, портятся и погибаютъ, если вб время этого не пред- 
упредить. Между тъмъ извЪстно заблуждене многихъ родителей 
на счетъ того, что молочные зубы будто бы должны сгнить, и 
что все равно на ихъ мЪсто выростутъ новые, хорошие; на это 
надо сказать, что на нездоровой почвЪ не выростаютъ хороше 
плоды. Зубы слЪдуетъ чистить ежедневно щеткой и теплой водой, 
причемъ щетку слЪдуетъ слегка намылить. Мыло, заключающеюся 
въ немъ щелочью, уничтожаетъ кислое брожене во рту, способ- 
ствуетъ растворенію слизи, налета и остатковъ пищи. Слегка намы- 
ленную щетку опускаютъ въ зубной порошокъ, лушче всего очищен- 
ный мЪлъ, и чистятъ зубы не только поперекъ зубовъ, какъ это 
обыкновенно дфлается, но, главнымъ образомъ, вдоль, такъ чтобы 
щетка проникала въ зубные промежутки. Чистить зубы всего 
цЬлесообразнће — вечеромъ передъ отходомъ ко сну, такъ какъ 
ночью, при продолжительно-закрытомъ ртЪ, броженіе въ по- 
слзднемъ особенно сильно. Необходимо не меньше одного раза 
въ году (дътямъ же чаще) обращаться къ зубному врачу для 
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осмотра зубовъ: если имЪются темныя пятна на зубахъ, не под- 
дающіяся чисткЪ, то это доказываетъ, что зубъ уже началъ 
портиться, и его слЪдуетъ немедленно запломбировать, хотя онъ 
еще и не причиняетъ боли. Ибо боль появляется лишь тогда, 
когда разрушено плотное вещество зуба (эмаль и дентинъ) и 
гене доходить до зубной мякоти (зубного нерва или пульпы). 
Такой зубъ уже очень трудно исправить, а часто и невозможно. 


Б. Болфзни мягкаго нёба (зЪва) и глотки. 


Содержаше этого (Б) под-отдъла. Осмотръ мягкаго нёба. 1. Воспа- 
ленія мягкаго нёба, ангины, жабы: 1) Острыя ангины, 2) Флегмонозная (на- 
рывная) ангина, 8) Воспаленія миндалевидныхъ железъ. — ЛЪчене острыхъ 
воспаленій мягкаго нёба. 4) Хронический катарръ мягкаго нёба и глотки. — 
Характеристика главн. лЪкарствъ въ отношеніи хроническ. поражен! мягк. 
нёба и глотки, . 


Предварительныя замфтни. 
Я 

На мягкомъ нёбЪ различаютъ переднюю и заднюю поверх- 
ность, кром того двЪ переднія и двЪ заднія нёбныя дуги съ 
миндалевидными железами и въ серединф между ними — язычекъ. 
Кпереди мягкое нёбо переходитъ безъ рЪзкой границы въ твердое 
(костный сводъ рта). Пространство между нёбными дугами и кор- 
немъ языка образуетъ входъ въ глотку. Задняя стЪнка глотки 
идетъ вдоль передней поверхности шейныхъ позвонковъ; съ бо- 
ковъ глотка ограничена глоточно-гортанными пазухами. Сверху 
она сообщается съ полостію носа, а спереди-—съ полостію рта. 

Для сужденія о болЪзни мягкаго нёба требуется прежде всего 
осмотръ таковаго. Осмотръ передней поверхности мягкаго нёба и 
отчасти задней стЪнки глотки доступенъ каждому, и не— врачу, 
осмотръ же невидимыхъ спереди частей глотки (и носоглотки) 
производится спеціальнымъ зеркальцемъ и требуетъ спещальнаго 
знанія и ум%Ънія. 

Осмотръ возможенъ только при широко открытомъ ртЪ. НЪ- 
которые люди, особенно пЪвцы, могутъ въ достаточной для осмотра 
МЪРЪ раскрывать ротъ безъ сторонней помощи, у другихъ же 
приходится прибЪгать къ ложечкЪ и т. п., которую вводятъ въ 
ротъ больнаго при стоячемъ, сидячемъ или лежачемъ положени 
его и при достаточномъ освъщени. Вводить надо подобный пред- 
метъ не слишкомъ далеко въ ротъ, слегка и медленно низдавливая 
языкъ, лишь настолько, насколько это необходимо для осмотра, 
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иначе могутъ появиться рвотныя движенія. ЦЪлесообразно, если 
въ это время больной производитъ вдыханіе и выдыхане и произ- 
носитъ звукъ @ или 9. 

Маленькія дЪти часто противятся такому осмотру, и у нихъ 
приходится прибъгать къ болће сложнымъ пріемамъ. Требуются 
прежде всего два помощника: одинъ держитъ неподвижно голову 
ребенка, другои--его ручки. Если ребенокъ самъ не желаетъ 
открыть рта, то первому помощнику приходится зажать ему носъ, 
послЪ чего, вслъдствіе недостатка воздуха, ротъ открывается. 
Если ребенокъ пилъ передъ тъмъ молоко или Ълъ что нибудь, 
отъ чего на нёбЪ могутъ остаться частички, то передъ осмотромъ 
даютъ выпить воды, если ребенокъ не можетъ или отказывается 
прополоскать ротъ. 

Мягкое нёбо и глотка въ нормальномъ, здоровомъ состоян!и 
выглядятъ умФренно и равном$рно красными, обыкновенно боле 
бявдяыми ва передней поверхности язычка и ва переднихъ нёб- 
ныхъ дугахъ. Миндалины (миндалевидныя железы) лежатъ между 
передней и задней нёбной дугой каждой стороны и въ большей 
или меньшей мЪрЪ выдаются надъ ихъ краями; форма минда- 
линъ-— плоско-овальная, иногда шарообразная. ЦвЪтъ нормальной 
миндалины —умЪфренно-красныи, поверхность—слегка бороздчатая, 
щелеобразная. 


1) Острая катарральная ангина или жаба. 


ВстрЪчается очень часто, особенно въ молодомъ возрастъ; 
только у грудныхъ дЬтей бываетъ рЪдко. Въ нЪкоторыхъ семьяхъ 
имћется особое предрасположеніе къ жабамъ, ослабЪвающее въ 
годы возмужалости, 

Причиной чаще всего служитъ простуда (шеи и ногъ), также 
мъстныя раздражен:я (горячая пища, горячее питье, острыя ве- 
щества) и нЪкоторыя лЪкарственныя вещества въ большихъ до- 
захъ (ртуть, 1одъ и др); далЪе ангина можетъ быть слЪдствіємъ 
воспаленія рта, носа, гортани, или сопровождать острыя сыпи 
(скарлатина и др.) и вообще острыя болЪзни (воспалене легкихъ, 
тифъ); она бываетъ и при всЪхъ почти хроническихъ болфзняхъ. 

Симптомы различны, соотвфтственно степени воспален:я и 
возрасту больного. Ощущеніе давленія въ горлъ или колотья, 
жженія и проч., въ покоф или при разговорЪ, чаще всего— при 
гдотаніи, которое затруднено или болъзненно. Больныя части 
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болъе или менфе красны и въ начал болЪзни сухи, а затЪмъ 
влажны. Усиленное отдЪленіе слизи и слюны становится часто 
очень обильнымъ и, вслЪдствіе затрудненнаго глотанія, тягостнымъ 
для больного, особенно у маленькихъ дЪтей, отказывающихся изъ 
за этого отъ пищи. Подчелюстная область всегда болЪе или менЪе 
болЪзненна и, если притомъ имЪфется сильное припуханіе железъ, 
затруднена также рЪчь. Бываютъ боли также въ мышцахъ затылка. 

Лихорадочное состояніе, особенно у дЪтей, въ большинствЪ 
случаевъ имЪется въ большей или меньшей степени. Часто на- 
блюдается тошнота, иногда до рвоты, потеря аппетита, непріят- 
ный вкусъ, усиленная жажда, головная боль; головокружение; у 
дЪтей иной разъ и бредъ. 

НЪкоторые переносятъ ангину легко, даже не обращаясь 
къ врачу, другіе же, особенно ‘дЪти и изнфженныя особы, предста- 
вляютъ довольно тяжелую картину болЪзни. 

БолЪзнь продолжается нЪсколько дней и проходитъ не сразу, 
а постепенно; въ болфе легкихъ случаяхъ и при надлежащемъ 
лЪченіи она можетъ пройти и въ одну ночь. 

Ревматуческая Ангина часто предшествуетъ ревматизму мышцъ или суста- 
ангина. вовъ, и въ такихъ случаяхъ симптомы ея очень сильно выра- 
жены, особенно лихорадка. ЗамЪчательно, что, съ появленіемъ 
ревматическаго пораженія, ‘измЪненія въ мягкомъ нёбЪ почти 
внезапно исчезаютъ. 
Перемежа- У людей, страдающихъ маляріей, обыкновенной или скрытой, 
ющаяся ангина нерЪдко наблюдается въ видЪ перемежающагося, періоди- 
ангина. ческаго заболЪвания. 
Сопутствую- Чаще всего катарральная жаба сопутствуетъ скарлатинё%, 
щая ангина. но она бываетъ и при другихъ острыхъ заразныхъ сыпяхъ, при 
кори, оспф, также при рожЪ лица. 
ЛъЪченіе—см. ниже. О дифтеритической жабЪ см. стр. 78. 


| 2) Флегмонозная (нарывная) ангина. 


Проявления Въ болфе легкой формЪ болЪзнь эта походитъ на тяжелую 
болфзни. Катарральную жабу, въ тяжелыхъ же случаяхъ симптомы гораздо 
боле серьезны: болЪзненность горла достигаетъ высшей степени 
и она ощущается особенно сильно при надавливаніи или движеніи; 
глотане и рЪчь крайне затруднительны и даже невозможны; на мяг- 
комъ нёбЪ замЪчается сильная краснота и опухаше ткани съ 
ббльшимъ или меньшимъ отекомъ слизистой оболочки. Языкъ 
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густо обложенъ, въ тяжелыхъ случаяхъ оттянутъ кзади, какъ бы 
укороченъ и утолщенъ. Во рту скопляется много слизи, част 
смЪшанной съ кровью. Шейныя лимфатическія железы мало или 
совсъмъ не опухаютъ. Лихорадка обыкновенно ум%ренна, не 
сильно измфняются также пульсъ и дыханіе. Головная боль то 
бываетъ, то нЪтъ._БолЪзнь обыкновенно начинается внезапно. 
Продолжительность--приблизительно недъля. 

Причины флегмонозной жабы въ общемъ т№ же, что и 
катарральной. БолЪзнь эта бываетъ часто и нЪсколько разъ у 
одного и того же человЪка, рьже у дЬтей и стариковъ, чаще же 
у отроковъ и у людей средняго возраста. Большую роль играетъ 
предрасположене (золотуха, испорченность соковъ).—Жабу такую 
могутъ вызвать такія обстоятельства, какъ вдыханіе горячихъ 
паровъ или горячаго воздуха или очень горячее питье, также Ъдкія 
вещества, какъ концентрированныя кислоты или щелочи, 

ЛЪчене—см. ниже. 


3) Воспаленіе миндалевидныхъ железъ (тонзиллитъ или жаба мин- 
далинъ). 


Встрфчается нерЪдко совмЪстно съ какой либо формой ангины 
и въ этомъ случаЪ ходъ болЪзни отягощается; чаще встрЪчается 
самостоятельно и имЪетъ острое или хроническое теченіе. Обык- 
новенно поражается одна железа, но часто обф, или-—то одна, то 
другая. Причины ТЪ же, что и обыкновенныхъ жабъ, и такъ же, 
если еще не болъе часто (до 20—50 разъ въ теченіе жизни) 
повтореніе болЪзни у одного и того же человЪка. 

Степень воспаленія миндалинъ бываетъ различная, отъ про- 
стого, поверхностнаго катарра слизистаго покрова миндалины до 
щелевого, фолликулярнаго катарра и, наконецъ, до воспаленія 
глубокихъ частей миндалинъ, кончающагося часто абсцессомъ 
(нарывомъ) одной или объихъ миндалинъ. 

Симптомы при воспаленіи миндалинъ-—-въ легкихъ случаяхъ 
сходны съ симптомами катарральной жабы. Щелевая (фоллику- 
ќярная) и нарывная формы въ началЪф сходны между собою, но 
въ ‹‘дальнъйшемъ теченіи выступаютъ уже различія, причемъ при 
нарывЪ миндалины картина болфзни представляется часто очень 
тяжелой, сопровождаясь болЪе или мене сильной лихорадкой, 
желудочными страданіями и часто даже мозговыми явленіями, во 
всхъ случаяхъ боле или менфе сильно выраженнымъ общимъ 
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недомоганіемъ. Изъ мъстныхъ симптомовъ имфется припухлость 
зЪва съ краснотой и часто отекомъ; боль, усиливающаяся отъ 
наружнаго давления, при глотательныхъ движеніяхъ, разговор, 
харканьЪ и проч., также при движеніи головы и шеи; раскрытіе 
рта затруднено, иногда въ высшей степени, до невозможности 
развести зубы. 

Лимфатическія челюстныя железы при всфхъ формахъ вос- 
паленія миндалинъ рЪдко припухаютъ, развЪ лишь при частыхъ воз- 
вратахъ болЪзни и при болЪе умъренныхъ нарываніяхъ. 


Продолжительность болЪзни различна при различныхъ фор- 
махъ: поверхностное и щелевое воспаленія длятся отъ 3—4 ло 
8 дней, нарывное—отъ 1 до 11/2, а при ненадлежащемъ лЪчени— 
даже до З недль. 

Исходъ—уУ взрослыхъ всегда благопріятный, развЪ только 
у маленькихъ дътей или у страдающихъ другою тяжелою болъзнію 
можетъ представиться опасность отъ высокой лихорадки, отъ 
отека, также отъ слишкомъ долгаго воздержанія отъ пищи, вслЪд- 
стве невозможности глотать. Лъченіе — ниже. 


_Лёчехіе острыхъ боспален мягКаго нёда (анхгинъ, жабљь). 


БолЪзни эти не требуютъ никакихъ смазываній, ни другихъ 
мучительныхъ пріемовъ лЪченія, а достаточно ограничиться одними 
гомеопатическими лЪкарствами, которыя даютъ тутъ сплошь и 
рядомъ весьма благопр:ятные и скорые результаты. 


Въ болЪе легкихъ случаяхъ достаточно давать Белладонна 8 
черезъ каждые 2 часа; когда въ зЪвЪ имЪется припухлость, то 
даютъ Беллад. поперемънно съ Меркур. солюб. 3, черезъ 1 или 
*2 часа, смотря по степени бол%зни, или съ Меркур. ціанат. 3— 
при подозрЪніи на дифтеритъ (см. стр. 78). 

Если воспалене очень сильное, сопровождающееся пылающей 
храснотой зъва, опухлостію, удлиненіемъ язычка, съ ощущеніемъ 
какъ бы инороднаго тЪла при глотаніи, также при изъязвленіи 
въ зЬвЪ, подходить больше Меркур. коррозив. 2. 

При воспаленіи миндалевидной железы даютъ, пока нЪтъ 
признаковъ нарыванія послЪдней, Беллад. х 3—8 и Меркур. 
солюб. 8; въ случаъ же нарыванія — вмсто Меркурія /Геиарь 
сульфурись х 3--8 (не 6-е двлеше). Это средство часто обрыва- 
етъ воспаленіе, во всякомъ случа, значительно ограничиваетъ, а 
когда гнойный процессъ въ железЪ уже начался, но медленно по- 
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двигается впередъ, тогда оно ускоряетъ его и заканчиваетъ иной 
разъ въ течене нЪсколькихъ часовъ. 

При острыхъ ангинахъ рЪдко приходится прибЪгать еще къ 
другимъ средствамъ. 

Такъ, при сильномъ воспаленіи съ отечностію зъва, подхо- 
дить Чнись Х 9. 

Лахезисё 6: въ боле тяжелыхъ случаяхъ, съ изъязвленіемъ, 
похожимъ на антоновъ огонь; сильное воспаленіе съ большой 
припухлостью, крайне мучительными позывами къ глотательнымъ 
движеніямъ, обильнымъ скопленіемъ слюны и слизи во рту; судо- 
рожныя стягиванія въ глоткЪф; сЪроватоблъдный цвЪтъ лица, 
мозговыя явленія. 

„Апис или Лахезись подходятъ именно посль Меркурія, 
при симптомахъ ихъ показующихъ, а не до него, и во всякомъ 
случа не въ первые дни болЪзни. 

Въ случаяхъ, подобныхъ Лахезису, показаны также /итђи 
ацид. х8 и Арееникь 3, причемъ, разъ требуется одно изъ 
послфднихъ четырехъ лЪкарствъ, то поперемнно съ нимъ под- 
ходить больше Дантарись З, нежели Белладонна, 

При нервномъ состояніи больного можно давать еще, въ 
промежуткахъ между прочими пріемами лЪкарствъ, Рёнаия $ 
или Хамомилла х 8. — При опухлости подчелюстныхъ железъ — 
Бріонія х 5, Фитолакка х 2. 


О дозахъ, д®лехіяхъь и повтореніи пріемобъ см. ч.1тл.Зи4. 


Наружно на шею прикладывать 2—3 раза въ сутки; при 
отсутствіи подчелюстной опухоли—масло или мазь Белладонны, 
при опухоли — масло или мазь Бріомнін или Фитолакка или 
мазь изъ краснаго Меркур. иреиипитать (1 часть перваго ра- 
стиранія съ 30 частями жира); или аиисное масло; при нары- 
ваніи мазь изъ /емарѕь сульфур. (х 2 одну часть на 30 чч. жира). 

Полоскать горло почаще, каждый часъ, тепловатымъ раство- 
ромъ изъ 10 капель / идрастисә Ө въ 2 столовыхъ ложкахъ 
воды; при изъязвленіи въ горлъ-–такимъ же растворомъ /(ален- 
дула Ө. При нарываніи пріятнымъ и мягчительнымъ полосканіемъ 
является теплый отваръ изъ цвЪтовъ ромашки. 

Нарывъ миндалевидной железы, созрЪвши, вскрывается обы- 
кновенно самъ собою, но если самостоятельное вскрыт!е заме- 
дляется, а болЪзнь протекаетъ слишкомъ мучительно для больного, 
если, тЬмъ болЪе, опухоль вызываетъ явленія удушья, то въ 


Причины. 
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такихъ случаяхъ показано искусственное вскрытіе нарыва помощью 
прокола, которое нисколько не опасно для жизни и сразу доста- 
вляетъ больному облегченіе его страданій. Проколъ такой долженъ. 
быть сдъланъ, конечно, только врачемъ. 

При повышенной температурЪ тфла полезно во всъхъ слу- 
чаяхъ короткое влажное обертываніе туловища. Заботиться надо 
объ ежедневномъ опорожненіи кишечника, Пищу давать легкую, 
жидкую. 

Противъ предрасположен!я къ частому заболЪванію ангиной 


служатъ средства, указанныя ниже при „хроническомъ катаррЪ 
мягкаго нёба“. 


4) Хроническій катарръ мягкаго нёба (хроническая жаба). 


Наблюдается чаще всего въ среднемъ возрастЪ, но рЪдко 
самъ по себЪ, а обыкновенно вмЪстЪ съ хроническимъ катарромъ 
глотки, Гноса или гортани. Причиной можетъ быть повторное 
острое пораженіе мягкаго нёба, но чаще— длительное вліяніе вред- 
ныхъ моментовъ, обусловливающихъ постоянный приливъ крови 
къ небу. Такъ, катарръ такой бываетъ у привычныхъ курильщи- 
ковъ, также у пьяницъ. На состояне мягкаго нёба можетъ отра- 
жаться также разговоръ, пЪніе, крикъ, когда они производятся 
подолгу и часто (проповфдники, пЪвцы и т. п.), также частое 
вдыханіе холоднаго или пыльнаго воздуха и проч. Во всЪхъ та- 
кихъ случаяхъ хроническая жаба развивается постепенно. Хрони- 
ческая жаба бываетъ также при болЪзняхъ, ведущихъ къ засто- 
ямъ крови (болЪзни сердца, легкихъ и проч.). 


Признаки и, Слизистая оболочка представляетъ умЪренную красноту и 


проявленія 
бол+зни. 


большее или меньшее набуханіе, замфтное особенно на язычкЪ, 
который и длиннЪе и толще нормальнаго. 

Изъ симптомовъ чаще всего бываетъ ощущеніе тягостной 
сухости, рьже— жженя. ИзрЪдка затрудняется рЪчь и измъняется 
голосъ, глотаніе же обыкновенно не затруднено. БолЪзнь всего 
сильнъе чувствуется по утрамъ послЪ пробужденія или послЪ 
вставанія съ постели, или послЪ сильнаго напряженія голоса 
(напримЪръ, у духовныхъ лицъ послЪ праздничныхъ службъ). 
БолЪзнь эта развиваетъ привычку часто харкать или заставляетъ 
часто покашливать; кашель обыкновенно короткій, сухой, но также 
съ мокротой. 


Хроническій катарръ, особенно при удлиненномъ язычк%, 
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лишь ръдко не вызываетъ какихъ-либо страданй. Чаще же вызы- 
ваетъ щекотаніе или ощущене какъ бы присутствія посторонняго 
тъла въ горлЪ, особенно при закидываніи головы кзади или при 
лежаніи; это ощущене, какъ и харканіе, зависятъ во многихъ 
случаяхъ отъ солрикосновенія язычка съ задней стЪнкой глотки. 
Больные страдаютъ нерфдко отрыжкой, тошнотой, позывами на 
рвоту и даже настоящей рвотой, и симптомы эти бываютъ иной 
разъ такъ рЪзко выражены, что даютъ поводъ предполагать хро- 
ническій катарръ желудка, на самомъ дЪлЪ не имЪющійся. Сонъ 
бываетъ нерфдко безпокойный и съ кошмарами. НерЪдко нару- 
шается и невно-душевная система, особенно при одновременномъ 
хроническомъ насморкЪ и катаррЪ глотки: больные ипохондри- 
чески настроены, опасаются туберкулеза горла или легкихъ и т. п. 


На полное излЪченіе можно разсчитывать лишь по устра- 
неніи причинъ. Въ противномъ случаф возможно лишь большее 
или меньшее улучшене, прерываемое, впрочемъ, возвратами. Бо- 
лЪзнь во всякомъ случаЪ очень продолжительна. Л%чене— ниже. 


5) Хроническое воспалене миндалинъ происходить изъ ча- 
стыхъ острыхъ заболЪваній ихъ, равно какъ обусловливаетт ча- 
стыя обостренія воспаленія, особенно когда он гипертрофированы 
(чрезмърно разрощены). Какъ послъдствіе хроническаго воспале- 
нія миндалинъ наблюдается нерЪдко атрофія ихъ (сморщиваніе) 
ЛъЪченіе—какъ при хронич. катаррЪ мягкаго нёба. 

6) Гипертрофія миндалинъ, чрезмърное ихъ разрощеніе, соста- 
вляеть очень ‘распространенную болЪзнь, притомъ одинаково какъ 
въ нисшихъ, такъ и высшихъ слояхъ населенія. Причину этого 
нЬкоторые врачи склонны объяснять настолько же, какъ эта 
болзнь, распространенною прививкой оспы (см. „Золотуха“). 
Лъчене— ниже. 


.Лёчехіе хроническаго Катарра мягКаго нёда и глотки. 


ЛЪчене хроническаго катарра болЪе сложно, а, главное, —го- 
раздо болЪфе длительно, нежели лЬчене острыхъ воспаленій, что 
понятно въ виду значительной укоренълости болЪзни въ боль- 
шинствЪ случаевъ. 

Такихъ опредфленныхъ и точныхъ указаній лЪкарствъ, какъ 
при острыхъ воспален!яхъ мягкаго нёба, при хроническомъ катаррЪ 
послфдняго дать невозможно. Тутъ приходится уже значительно 
больше обособлять, индивидуализировать каждый случай и выби- 
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рать лЪкарства соотвфтственно причинф и проявленіямъ бо- 
лъзни, а также по общему состояню организма, 

При этомъ можно руководствоваться слЪдующими указа- 
НІЯМИ. 

Главными лЪкарствами являются вообще: Калькареа карбо- 
ника или—юдата, Барита карбоника, Карбо вегетабилисв, 
Гепарз сульф., Сульфур. Меркур., Сепія. 

Если въ прошломъ им%ется сифилисъ: Меркур. оксидат 
фубер. х З или Меркур. корроз. х 4. 

При твердой и воспалительной опухоли миндалевидныхъ 
железъ: Меркур. бшодат.х 3. 

ПослЪ предшествовавшаго чрезмърнаго употребленія ртути 
(меркур!и): вначалЪ „Аиидум5 нитрик. х 3, позднъе — Гепафь 
суль). х 8—8 или Гарбо вегетаб. 3—6. ПослЪ 5—6 мЪсячнаго 
употребления такихъ лЪкарствъ цфлесообразно перейти еще къ 
Меркур. или Сульфур. (въ высшихъ дъленияхъ), для окончательнаго 
устраненія остатковъ бол%Ъзни. 

• Хроническое затвердЪніе и увеличеніе (гипертрофия) миндале- 
видныхъ железъ удается лишь очень р%дко устранить лЪкарствен- 
нымъ путемъ Изъ лЪкарствъ туть рекомендуются Барита 
карб. х 4, 100.х 4 или Калькареа тодата х3 и проч. 

О дозахъ, дёлехѓяхъ и побторени прёемобз см.ч. 1, гл. Зи 4. 


Характеристика глабхёйшихъ лёКарстбъ 65 отношении 
хрокическихь поражен мягкаго нёба и глотки. 


Алюмина 3—6. Сухость слизистой оболочки; при глотани 
ощущене какъ бы сухой крошки хлЪба или застрявшей рыбьей 
‘косточки въ зЪвЪ (то же при Генарз и Чргент. нитф.); видъ 
зЪва темнокрасный, язычекъ удлиненъ, хриплость или сиплость 
голоса особенно по утрамъ. 


Лргентум5 нитрикумз 3. Симптомы подобно таковымъ’ 
при Алюмина, но Аргент. предпочтительно, когда при всемъ 
томъ имЪются еще язвочки въ зЪвЪ и когда въ горлЪ сбирается 
густая слизь. 


Арсеник. альб. 2—3, особенно же—„Арсеник. іодат. 2—3, 
по дъйствію подходить къ Мерк. корроз. Язычекъ удлиненъ и 
увеличенъ, темнокрасенъ, и въ горлЪ чувствуется сильное жжение 
съ болью или судорожное стягиване при глотаніи; явленія эти 
наблюдаются при обостреми катарра, 
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Аурумз 3. Миндалины обыкновенно красны и увеличены. 
Рядомъ съ Гепаръ или Ацид. нитрик. подходитъ для послЪдствій 
предшествовавшаго чрезмЪрнаго употребления ртути. 

Бафита карбоника 8—6. Одно изъ лучшихъ средствъ при 
предрасположени къ воспаленію миндалевидныхъ железъ, осо- 
бенно у золотушныхъ людей, страдающихъ еще и носоглоточнымъ 
катарромъ. Малъйшая простуда вызываетъ обострене катарра. 
Увеличенныя подчелюстныя железы. Поражается чаще или больше 
правая сторона зЪва. Боль больше при пустомъ глотаніи. 


Бофаксъ х 3. Большое скоплене слизи въ горлЪ, очень густой 
и трудноотдъляющейся. 

Геиар5 сульрурись 3—6. Симптомы какъ при Алюмина, 
но съ образованемъ обильной слизи. При наклонности къ нарываню 
железы. Противъ послЪдствій чрезмЪрнаго употребления ртути. 


Графить 3—6. Ощущене комка въ горлЪ, больше при 
пустомъ глотаніи, Подобно Калькар. карб. и Сульф, Одновремен- 
ный катарръ носоглотки. ' 

Лулькамара х 3. При обострении болъзни въ сырую погоду, 
особенно у золотушныхъ субъектовъ. Дополняетъ дЪйстйШе Ба- 
рита карб. 

100. х 3. Затвердъне и разрощеніе миндалинъ. 

Кали бихфомикумз З. Фолликулярный (см. выше) катарръ 
„ЗЪва. Катарръ сопровождается образованемъ сырообразныхъ 
плотныхъ пленокъ отъ густой слизи, имћющейся въ изобилии съ 
ощущенемъ жесткости и сухости въ горлЪ; подходитъ особенно 
для сифилитическихъ пораженій зва, но также у золотушныхъ 
дЪтей, болЪе полныхъ тЪломъ, съ одутловатыми щеками. 

Кали карбоникумь 3. Постоянное скоплене слизи въ горл%, 
съ „харканьемъ“ по утрамъ и ощущешемъ въ горлЪ какъ бы 
рыбьей косточки при всякой „простудЪ“. ПослЪдній симптомъ 
имЪется также при Гепаръ, Алюмина, Карбо, Аргент. нитрик., 
Ацид. нитрик. 

Калькареа карбоника 3—6 подобна Графиту. Ощущеніе 
сухости, смЪняемое часто выдЪъленіемъ комковъ слизи Подходитъ 
особенно для явно золотушныхъ субъектовъ, страдающихъ и 
хроническимъ катарромъ носа съ выдЪленіемъ дурнопахнущей 
слизи, также комковатой. 

Кон мб 8. Опухане миндалевидныхъ железъ безъ наклон- 
ности къ нарываню. 


Вспомогат. 
мфры при 
хронич. жаб+. 


Причины и 
признаки 
болфзни. 


— 202 — 


Фосфорз 3. Ощущеніе въ горл жжения, садности, жест- 
кости, сухости: постоянное „харканье“. Слизь кислаго вкуса. 
Хриплость. ` 

Для предупрежденія простуживаній горла надо посл%днее 
закалить. Не слЪдуетъ привыкать къ ношенію теплыхъ шейныхъ 
платковъ; вообще же, въ холодное время, одЪваться умЪренно 
тепло, особенно же оберегаться промоканія и чрезмърнаго охла- 
жденія ногъ. Полезно два раза въ день обмывать шею холодной 
водой; прохладныя ванны. Весьма важно избЪгать всего, что раз- 
дражаетъ горло, между прочимъ — пряностей, острыхъ кушаній, 
спиртныхъ напитковъ, кофе, крЪпкаго чая, равно какъ куренія 
или жеванія табаку. Полезно употребленіе молока (во всЪхъ ви- 
дахъ), плодовъ, овощей, зелени. Мясо можно позволить — самое 
большее — разъ въ день ‘и въ маломъ количествъ, также рыбу 
(см. ч. І, гл. УП); пища и питье должны быть умЪренной темпе- 
ратуры, ни слишкомъ холодныя, ни слишкомъ горячія. 


В. Болфзии пищевода, желудка и кишекъ 
1. БолЪзни пищевода. 


Содержаніе. 1. Воспаленіе пищевода. 2. Съужене пищевода. 


Пищеводъ есть трубкообразный каналъ, соединяющій глотку 
съ желудкомъ. Назначеніе пищевода чисто механическое; онъ 
служитъ лишь для препровожденія пищевыхъ веществъ и напит- 
ковъ изо рта и глотки въ желудокъ. По этой причинЪ ткани 
пищевода отличаются болЪе грубымъ строеніемъ и сравнительно 
рЪдко подвергаются болЪзненнымъ разстройствамъ. 

Въ практическомъ отношеніи важны слЪдующія двЪ болъзни 
пищевода: воспаленіе и съуженіе. 


1. Воспаленіе пищевода. 


Причиною можетъ служить механическое, тепловое или хими- 
ческое раздраженіе, какъ напримЪръ, ущемленіе или вонзаніе 
посторонняго тЪла, проглатываніе горячей пищи или горячаго 
питья, или случайно или умышленно проглоченное разрушительное 
вещество. Воспаленіе можетъ перейти на пищеводъ изъ сосЪд- 
няго органа или развиться въ теченіе инфекціонной болЪзни; 
Въ легкихъ случаяхъ воспаленіе можетъ не ощущаться больнымъ, 
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или же оно причиняетъ боль въ пищеводЪ во время прохожденія 
черезъ него пищи. Въ болъе же трудныхъ случаяхъ боль отли- 
чается постоянствомъ; она — давящая или судорожная и значи- 
тельно усиливается при глотаніи плотной пищи, горячей или 
очень холодной жидкости, а также при поколачивани по груд- 
нымъ позвонкамъ, отъ сгибанія или выпрямленія туловища, осо- 
бенно же при введеніи зонда, 

Теченіе болЪзни въ легкихъ случаяхъ благопріятное, и про- 
должительность—отъ нЪсколькихъ часовъ до нЪсколькихъ дней. 
Въ боле же трудныхъ случаяхъ теченіе болЪе продолжительное, 
и возможны болЪе или менЪе серьезныя осложненія, какъ изъ- 
язвленіе, нагноеніе, омертвъніе, также послЪдовательное рубце- 
вое съуженіе. 

Самопомощь при воспаленіи пищевода возможна лишь въ 
тъхъ случаяхъ, гдЪ не приходится прибЪгать къ спеціальнымъ 
пріемамъ (для извлеченія, напримъръ, посторонняго тЪла). 

При отравленіи Ъдкимъ веществомъ дается немедленно со- 
отвфтствующее противояде (см. отдфлъ ХУ). 

Вообще же показаны: противъ воспаленія вслЪдствіе меха- 
ническаго поврежденія— Арника, противъ ожоговъ— Хантарисв, 
при сильной боли —Беллад., Арсеник., Гидрастись, Каустик. 
особенно же— Вератрумз вириде. 

Во все время, пока имЪется воспаленіе, не слЪдуетъ прини- 
мать твердой пищи; при очень затрудненномъ или невозможномъ 
глотаніи приходится прибъгать къ питательнымъ клистирамъ, къ 
введенію жидкой пищи черезъ прямую кишку. Кормлеше черезъ 
желудочный зондъ при воспаленіи пищевода противопоказано, 
такъ какъ имъ можетъ быть! усилено воспаленіе, а при глубокомъ 
ожогЪ или изъязвленіи можетъ повести къ прободенію пищевода. 


2. Съуженіе пищевода. 


Чаще всего съуженіе пищевода происходитъ отъ частично 
или вполн закрывающей его просвЪтъ опухоли, въ большинствЪ 
случаевъ раковой, охватывающей пищеводъ кольцеобразно. При 
дальньйшемъ развитіи болЪзни является язвенный распадъ ра- 
ковой опухоли, вслЪдстые чего пищеводъ можетъ стать вновь 
проходимымъ и тЪмъ вызвать въ больномъ обманчивую надежду 
на дЪйствительное улучшене. Съуживающія пищеводъ опухоли 
могутъ быть и не злокачественныя; сюда относятся: сифилити- 
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ческія опухоли, зобная опухоль или аневризма аорты ит. п., 
сдавливающія пищеводъ. Съуженіе пищевода бываетъ иногда чисто 
судорожнаго характера и повторяется приступами съ большими 
или меньшими промежутками времени; оно наблюдается у исте- 
ричныхъ особъ и ипохондриковъ. 

Симптомы съуженія пищевода, какова бы ни была причина, 
заключаются въ разстройствахъ пищеводнаго питания. На первыхъ 
порахъ больной, хотя и ощущаетъ трудность прохождения куска, 
но не чувствуетъ боли; онъ испытываетъ лишь потребность почти 
каждый съЪденный имъ кусокъ запивать нЪсколькими глотками 
воды или другого напитка. Мало по малу прохожден1е пищи все 
боле затрудняется, и настаетъ, наконецъ, время, когда пища 
вовсе ужъ не попадаетъ въ желудокъ и извергается обратно въ 
Глотку и ротъ. 

При судорогахъ пищевода, обусловливающихъ съужеше его 
примъняется Белладона, Игнацая и проч. (см. „спазмы“ стр. 136). 
При съуженіи сифилитическаго происхожденія вся надежда на 
противосифилитическое лъчене. При съуженіи постороннимъ т%- 
ломъ или полипомъ можетъ оказать помощь хирургія; сюда же 
относится постепенное осторожное расширене рубцово-съуженнаго 
пищевода. Противъ опухоли, давящей извнЪ на пищеводъ (анев 
ризма аорты и проч.), медицина вообще безсильна 

Ракъ пищевода также относится больше къ области хи- 
рурми, хотя, къ сожалЪнію, и послЪдняя не въ состояніи ока- 
зать тутъ существенной помощи. 

На помощь отъ гомеопати можно разсчитывать лишь въ 
началЪ развитія рака пищевода; (см. въ 10-мъ отдьлЪ „Болъзни 
крови и лимфы“). Главными лФкарствами являются „рсеник., 
'Конгумз, Гидрастись, Гепар5 сульф., Клематисв. 


И. Болфзни желудка. 
Содержаше 1 Обице желудочные симптомы а. Разстройство аппетита, б. Тош- 
нота и рвота, в. Отрыжка, изжога, вздуте желудка, г Жажда, д. Боль подъ 
ложечкои. 2. Кардальгя, нервная боль желудка, 3. Диспепсія, несвареше 
а Нервная диспепсія, б Старческая диспепсія. 4. Острый катарръ желудка. 
5. Хроническій катарръ желудка. 6 Простая язва желудка. 7 Кровотечене 
изъ желудка. 8. Ракъ желудка. 9. Расширеніе желудка. 


Предварительныя замЪтки. 


Желудокъ представляетъ собою мфшокъ полулунной формы 
и находится въ верхней части брюшной полости, причемъ боль- 
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шая (5/6) часть его приходится на лфвую половину тЬла, между 
4-мъ и 8-мъ ребромъ, а остальная часть переходить въ правую, 
находясь позади передней доли печени. Желудокъ соединяется 
повыше съ пищеводомъ (это входъ въ желудокъ), именно у ниж- 
няго конца грудной кости, а пониже-—своимъ такъ называемымъ 
привратникомъ--съ 12-типерстной кишкой. Вслфдстве такого по- 
ложеня привратника, болфзненныя измЪненя его, напримЪръ, 
изъязвленія, раковыя опухоли, могутъ быть лишь въ томъ случаћ 
прощупываемы, когда имЪется ненормальное опущеніг больной 
части ниже края печени. 

Созсфмъ не доступенъ ощупыванію со стороны брюшныхъ 
покрововъ входъ изъ пищевода, такъ какъ онь лежитъ позади 
грудины и реберъ. 

Желудокъ имЪетъ двЪ кривизны, изъ которыхъ большая ле- 
житъ въ лЬвой части брюшной полости, а малая—по срединной 
линіи въ подложечной области, позади передней доли печени. 
Сводъ желудка находится въ области лЪваго 5— 6-го ребра, дно 
его проходитъ приблизительно посрединъЪ между пупкомъ и под- 
ложечкой, 

Внутренняя стЪнка желудка выстлана слизистой оболочкой; 
подъ послЬдней находится мышечныи слой, который есть продол. 
жене мышечнаго слоя пищевода. Между слизистой оболочкой и 
мышечнымъ слоемъ находятся железки желудка, которыхъ насчи . 
тываютъ до 5 миллюновъ, до такой степени онъ малы. Желудоч. 
ңыя железки вырабатываютъ желудочный сокъ, необходимый для 
пищеваренія, и слизь. Лимфатическе пути, кровеносные сосуды и 
нервы развфтвлены по всему желудку. 


1. Общіе желудочные симптомы. 


Опредъленныя болЪзни желудка и ихъ лчеше слЪдуютъ 
ниже. Туть же приводятся нЪсколько симптомовъ, исходящихъ 
отъ желудка, хотя и не всегда зависящихъ именно отъ его раз- 
стройства, съ указашемъ нЪкоторыхъ общихъ противъ нихъ 
средствъ. 

а. Разстройства аппетита. 


Такія вещества, какъ пряности, соль, горькія травы, кофе, 
спиртные напитки, могутъ усилить аппетитъ, охоту къ ЪдЪ, тъмъ 
именно, что раздражаютъ слизистую оболочку желудка, но это 
они дълають лишь до поры до времени’ раньше или позже они 
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ведутъ къ ослабленю желудка и разстройству пищеваренія, и тъмъ 
самымъ къ уничтоженію или къ разстройствамъ аппетита. КромЪ 
того аппетитъ отсутствуетъ или испорченъ при лихорадочныхъ 
болъЪзняхъ, малокровіи, нервной слабости и проч.—во всЪхъ слу- 
чаяхъ, однако, ближайшей причиной является ненормальное пище- 
вареніе, Усиленіе аппетита или внезапные приступы голода, уто- 
ляемаго незначительными количествами пищи или питья, возбу- 
ждаетъ подозрЪніе на счетъ присутствія въ организмЪ глистъ, осо- 
бенно --солитера. 

Противъ отсутствія аппетита всего чаще подходить Ацид. 
фосфор., Пульсатилла, Сульфурз. Для малокровныхъ: Хина, 
Феррумз. ПослЪ душевныхъ волненій и у истеричныхъ: Игнашя. 
ВслЪдствіе огорченій: Сәпафизагђія, Игнащя. У женщинъ и 
дътей: Ауксь мосхата. ПослЪ тяжелыхъ болЪзней: Чиид. суль. 
или Қреозотьъ. При разстройствЪ пищеваренія вслЪдствіе пред- 
шествовавщаго обремененія желудка пищей: Антшимон. круд., 
Арсеникз, Ипекакуана, Нуксь вом., Пульсатилла. — Посл 
чрезмЪрнаго употребленія вина: Ауксљь вом., Карбо вегетаб., Суль- 
фурь или /Арсеник. У привычныхъ къ кофе: Нуксв вом., Игна- 
ція, Коккулусв.—При ухудшеніи отъ молока: Ииекак. Қаль- 
карса, Нуксь вом. Сульфурз. При страданіяхъ желудка отъ жир- 
ной пищи, отъ свиного мяса, печений, испорченнаго масла; //уль- 
сат. и Карбо; отъ свъжеиспеченнаго хлЪба, пирога и т. п.— Бріонія, 
Пульсат.; отъ фруктовъь-—//ульсат. или Арсеник. 


б. Тошнота и рвота. 


Чаще всего тошнота или рвота являются вслъдствіе обре- 
менен!я желудка пищей, въ особенности—вредной или неудобова- 
римой, затьмъ—при острыхъ и хроническихъ страданіяхъ же- 
лудка, при мозговыхъ заболЪваніяхъ (воспаленіяхъ, размягченіяхъ 
и сотрясеніяхъ\, при нервныхъ страданіяхъ, мигрени, отравленіяхъ; 
при заболЪваніяхъ кишечнаго канала (преимущественно при уще- 
мленныхъ грыжахъ и вообще закрытіи канала), при воспаленіяхъ 
брюшины, при холеринЪ (особенно у д%Ътей); во время беремен- 
ности; во время морского путешествія. 

Ииекак.: сильная рвота слизью, пищей, водой (при по- 
носъ- -рядомъ съ /7ульсат.).– Нуксё вом.; желчная рвота (рядомъ 
съ /Тульсат.); рвота посл выпивки (если Нуксё недостаточно, 
то даютъ еще 4нтимон.-круд. или Антимон.-тартар., осо- 
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бенно при сильной отрыжкЪ и большой жаждЪ).— Хамомилла: при 
рвотЬ желчью, послЪ огорченя.— Этуза: рвота молокомъ у груд- 
ныхъ дЪтей. — Ягнаия: рвота при сильной головной боли, — 
Петрол.: при морской болъзни, (также Доккулусь, Нуксз-вом., 
Арсен., Нат}. мур. Сепія). — При рвотЪ кровью: Ииекак: 
(кажд. 1/4—2/ часа), Сульф. ацид. х 1, (10—12 капель въ 1/5 ста- 
кан воды. кажд. 5—10 мин. по чайн. ложкЪ), Гамамелисё экс- 
трактз (чрезъ Мэ часа по 5 кап.).--Вообще же надо руковод- 
ствоваться показаніями основной болЪзни. 


О дозахъ, пріемахъ и д%лежяхь см. ч. 1, гл. Зи 4, 


СлЪдуеть прежде всего предоставить желудку возможнЪй- Вепомогат. 
шій отдыхъ, не обременяя его пищей. Пока имЪется рвота, боль- мры и дет: 
ной не долженъ получать ничего другого, какъ только чистую 
холодную воду. Затфмъ даютъ по чайной ложкЪ какого либо жид- 
каго отвара (ячменнаго, рисоваго, овсяного). Если втеченіи нЪ. 
сколькихъ дней всякая пища изрыгается обратно, необходимы пи. 
тательные клистиры: 2 яйца въ полустаканЪ молока или въ та- 
комъ же количествЪ жидкаго отвара, 2 раза въ день. При упор- 
ной рвотЪ рекомендуется слЪдующій ручной (подъязычный) пріемъ 
д-ра Негели для скорфйшаго прекращенія каждаго ея припадка 
(особенно при мигрени, коклюш%, беременности): становясь передъ 
больнымъ, какъ бы обхватываютъ гортань, съ ея боковъ, кон- 
цами пальцевъ (объими руками) и надавливаютъ кверху оба конца 
подъязычной кости (которая ощущается повыше гортани). 


в. Отрыжка, изжога, вздутіе желудка. 


При разстроенномъ пищевареніи (вслЪдствіе болЪзней) или Причины. 
при чрезмърномъ употребленіи такихъ пищевыхь и вкусовыхъ 
‚веществъ, которыя вызываютъ въ желудкЪ броженіе, образуются 
въ послЪднемъ газы, которыё отрыгаются или же, оставаясь въ 
желудкЪ, вздуваютъ и растягиваютъ его, вызывая пученіе живота, 
а также сильныя боли; изжога является вслЪдствіе образования 
кислоть въ желудкЪ при вяломъ пищевареніи (пища слишкомъ 
долго остается въ желудкЪ, больше разлагаясь, чфмъ перевари- 
ваясь) и выражается ошущеніемъ жженія гпубоко подъ ложечкой. 

Къ веществамъ, способнымъ вызвать подобныя состоянія въ 
желудкЪ, относятся: содержащіе угольную кислоту (газъ) напитки, 
виноградный морсъ, молодое вино, молодое пиво, капуста (осо- 
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бенно кислая), стручковые плоды (чечевица, бобы, горохъ), не- 
зрЪлые плоды, сладости, а также картофель, мучныя блюда, сель-, 
дерей, лукъ, чеснокъ, поррей, петрушка, рЪдька, всяюя пряности. 
Вс эти вещества должны избФгаться тми, которые страдаютъ 
отрыжкой и пученіемъ. 


ЛЪченію подлежатъ основныя страданія` болЪзни желудка, 
нервозность, истерія и проч. 


Изъ лЪкарствъ приходится примфнять чаще всего. Нуксё 
вомик., Ликоподій, Пульсатилла, Гепарь сульф., Лнтимон. 
круд.; при изжогЪ облегчаетъ часто Аммонак. гумми х 1, 5 ка- 
пель въ рюмкЪ воды, черезъ 5-—10 минутъ по глоточку. Часто 
помогаетъ также нашатырный спирте: 1 или 2 капли въ полу- 
стакан воды, выпивать передъ Ъдой. 


Требуется строгая мэта, а главное — крайне умЪренное упо- 
треблене пищи. (Сравн. еще лЪкарства, указанныя выше противъ 
разстройства аппетита). 


г. Жажа. 


Какъ болЪзненное явлене, жажда сопровождаетъ острыя 
лихорадочныя болЪзни, затЪмъ при болъзняхъ желудка (обра- 
зоване кислотъ вслъдстве броженія), при ненормальномъ питанія, 
чрезмЪрномъ употреблени соли, при болфзняхъ крови, напр. 
сахарной болЪзни и проч. 


Лъченіе сводится вообще къ устраненю основной причины 
чрезмЪрной жажды. Для утоленмя жажды въ острыхъ лихорадоч- 
ныхь болзняхъ вполнЪ цЬлесообразно и освъжительно дЬйствуетъ 
водный растворъ разведенной фосфорной кислоты. Для пригото- 
вленія его, выписываютъ изъ аптеки „растворз Ацидумз фосфо- 
рикумз дилутуме (Ладит `рйозрйотсит Шиит) 1 граммъ 
въ 25 граммахъ воды“, и изъ этого раствора берутъ 1 чайную 
ложечку на стаканъ свЪжей холодной воды, изъ котораго пьютъ 
глотками. Питьемъ для утолемя жажды могутъ служить также“ 
молоко (коровье и миндальное), кефиръ, малиновая, земляничная 
или другія фруктовыя воды, морсъ, яблочный квасъ, легкое бълое 
или красное вино (въ водЪ) и т. п. Изъ гомеопатическихъ л%- 
карствъ, особенно при жаждЪ показанныхъ, главныя суть: „кон, 


Арсен. Вератр., Брон., Хина, Меркур. Натр. мур. Рус. 
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д. Боль подъ ложечкой. 


Причины: болъзни желудка (катарръ, язва, ракъ), обремене- 
не его пищей, слишкомъ горячая или слишкомъ холодная пища, 
спиртные напитки и аллопатическія дозы нЪкоторыхъ лЪкарствъ, 
желчные камни; затЪмъ этотъ симптомъ встрЪчается при болЪзняхъ 
головного и спинного мозга, при нервозности, истеріи, малокровии, 
неправильныхъ положеніяхъ матки: во всЪхъ послЪднихъ слу- 
чаяхъ-—боль отражательная, такъ называемая рефлекторная. Судо- 
рожная (спазматическая) боль желудка является припадками и со- 
провождается часто отсутствіемъ аппетита, рвотой, изжогой, отрыж- 
кой, сердцебіеніемъ, судорогами и другими нервными явленіями. 

Чаще всего приходится примфнять слфдуюция лЪкарства: 
Нуксз-вом.: стягиващія боли, хуже послЪ Ъды; тошнота, отрыжка, 
рвота, вздутіе живота, запоръ.—Брюн.: ощущеше какъ бы опухоли 
въ желудкЪ, давящія и рЪжущія боли, хуже при движении; помут- 
нЬне головы съ давлемемъ, улучшающимся отъ движения. — Хамо- 
милл стискивающия боли, тоска; лучше при съеживани; подвер- 
женность поносу. (ПослЪ гнъва или досады — также Бронёя).— 
Игнаціл: послЪ душевныхъ волненій, огорченія, печали; стръля- 
ющія боли — Бисмут. нит}. при чисто нервной желудочной боли, — 
Часто хорошо дЪйствуеть Беллад. поперемЪнно съ Арееник. или 
Атропин. сульр. х 4. 

Противъ самаго припадка всего лучше дЪйствуетъ теплота: 
теплое питье, ромашковый чай; горячія покрышки или бутылки, 
нагрЪтые платки и т. п., паровые компрессы (509 Р.), смьняемые 
каждыя 15 минутъ, влажные набрюшные компрессы (220 Р., про- 
должительностью — 1 часъ), полуванны (28° Р., 15 минутъ}; мас- 
сажъ желудочной области, если давлене не болъзненно (съ бел- 
ладоновымъ масломъ), клистиры (удерживаемые), клистиры опо- 
рожняюще и т. п. 


2. Кардіальгія или Нервная боль желудка. 


Выше и на стр. 136 упомянута между прочимъ судорожная 
боль (спазмъ) желудка, которая есть та же кардіальгія или гастраль- 
пя, здфсь же дается боле подробное описане болЪзни. Боль эта 
можетъ являться самостоятельно или въ теченіе какой-либо бо- 
лЪзни желудка (язва, ракъ, катарръ). 

Отличительнымъ признакомъ нервной желудочной боли 
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является то, что она наступаетъ всегда приступами, вдругъ, не- 
ожиданно, или послЪ предшествовавшихъ недомоганій: давленія 
подъ ложечкой, слюнотеченія, тошноты, головной боли и другихъ 
нервныхъ явлешй. Боль -—сильная, стягивающая, рвущая, словно 
въ сердечную ямку впились когти, отдающая въ спину и доходя- 
щая иногда до обморока и конвульсій. Характерно для этой боли 
то, что давлеше на надчревье не только не усиливаетъ ее, но даже 
уменьшаетъ; поэтому больной самъ сдавливаетъ себЪф подложеч- 
ную область, прижимаясь къ твердому предмету, ёжится или ло- 
жится на животъ. Продолжительность такого припадка отъ нф- 
сколькихъ минутъ до нЪсколькихъ часовъ, и оканчивается, по- 
степенно ослабЪвая, отрыжкой, рвотой, отдъленіемъ обильной, 
прозрачной мочи и сильнымъ утомленіемъ. 

Между припадками бываютъ большей или меньшей продол- 
жительности свободные промежутки, въ общемъ же теченіе бо- 
лЪзни хроническое, за исключеніемъ лишь такихъ случаевъ, когда 
причиною является обремененіе желудка или присутствіе глистовъ, 
и съ удаленіемъ причины исчезаетъ и болЪзнь. 

Отличіе отъ Кардіальгію возможно смЪшать съ болЪзнями, сопровождаю- 
другой подоб- щимися подобной болью; сюда относится, напримЪръ, ревматизмъ 
ной боли. брюшныхъ мышцъ, но тутъ нетрудно опредфлить источникъ боли 
(мышцы); межреберная невральгія, отзывающаяся подъ ложечкой, 
особенно если при этомъ имЪются разстройства пищеваренія; но 
ощупываніемъ межреберныхъ промежутковъ можно обыкновенно 
опредфлить болЪзненныя точки, говорящія въ пользу межребер- 
ной невральгіи. За невральгію можетъ быть принята желчная ко- 
лика (отъ прохожденія желчныхъ камней); въ пользу кардіальміи 
говоритъ тутъ безболЪзненная печень и отсутств1е желтухи, равно 
и боль ощущается больше влЪво отъ срединной лини. О возможно- 

сти смЪщшенія съ язвой желудка см. ниже (стр. 220). 

ЛЪкарства противъ нервной желудочной боли приведены на 
стр. 136 и 209. Кром того необходимо лЪчить основную болЪзнь или 
сопутствующая разстройства. Сюда относятся: блъдная немочь, 
малокровіе, болЪзни половыхъ органовъ (извЪстны, напримЪръ, 
случаи, когда гастральгія у женщинъ исчезала посл излЪченія 
болЪзни матки), нервныя болЪзни, малярія, артритизмъ и проч. 
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3. Диспепсія. Несвареніе, 


а. Нервная диспепсія. 


Нервная диспепсія отличается отъ диспепсіи, происходящей 
отъ органическихъ болЪзней желудка (катарра, язвы, рака и пр.), 
главнымъ образомъ, тъмъ, что въ первомъ случаЪ припадки не- 
сваренія являются лишь временами, особенно — когда больной 
болЪе или менфе возбужденъ, тогда какъ въ случаяхъ органиче- 
скихъ измънешй въ желудкЪ состояніе несваренія не прекращается. 
Притомъ изм%ненія эти могутъ быть обыкновенно доказаны вра- 
чебными способами изслЪдованія, а нервозность, малокровіе и пр. 
сопровождаются еще и другими свойственными имъ признаками. 

Изъ гомеопатическихъ лЪкарствъ превосходно дЪйствуютъ 
при нервной диспепсіи: Магнезія карбон. х 8, Калькар. карбон. 
(нисшія, но также и высшія дЪленія), Натр. фосфорик. х 3—всЪ 
эти лЪкарства при кислой отрыжкЪ. — Сульфурись ацид. и 
Ацид. муріат.—при отсутствіи отрыжки и изжоги (значить —при 
отсутствующей кислотности), но при жаждЪ.— Руксё вөм.: при пре- 
обладающей изжог%, а также спазмахъ въ желудкЪ; также Бисмут. 
нитр.—Игнащя: припадки вслъдствіе глубокаго и продолжитель- 
наго огорченія. Затьмъ также Нашр. мурѓіат., Гульсат., Хамо- 


милла, Брзон. и проч. (См. еще упомянутые выше общие желу- 
дочные симптомы). 


б. Старческая диспепсія. 


Старческая диспепсія обыкновенно сопутствуеть общему 
одряхлънію организма и поэтому не легко преодолЪвается. По- 
лезными средствами для возбужденія аппетита въ такихъ слу- 
чаяхъ служатъ: холодная простакваша, мороженное, охлажден- 
ный на льду кофе, хорошее вино (хересъ и т. п.), хорошее пиво, 
также на льду охлажденное, --все такое, конечно, въ малыхъ на 
разъ количествахъ, хотя и болЪе часто. При появленіи аппетита 
даютъ всего лучше бЪлое мясо, куру, дичь, а также другія без- 
вредныя кушанья, которыя желательны больному и хорошо имъ 
перевариваются. Изъ лЪкарствъ наибольше подходятъ: Даиси- 
кумьх3, Хинах3З, Фосфорь 3. 


4. Острый катарръ желудка. 


НаиболЪе частой причиной служитъ прямое раздраженіе 
слизистой оболочки желудка, которая воспаляется, краснъетъ и 
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набухаетъ. Таксе раздражен!е могутъ вызвать: горячая пища, лЪ- 
карства въ аллопатическихъ дозахъ, спиртные напитки, чрезмър- 
ное употребленіе пряностей, обременене желудка пищей, особенно 
трудноперевариваемой, каковой можетъ быть и здоровая пища въ 
томъ случаЪ, если она проглатывается недостаточно разжеван- 
ными кусками. Трудно перевариваются также: свЪжеиспеченный 
хлЪбъ и вообще свъжя печенья, равно какъ слишкомъ жирныя 
кушанья, крутыя яйца, вареное старое мясо — во всъхъ этихъ 
случаяхъ желудочный сокъ не можетъ въ достаточной мфрЪ про- 
питывать вводимыя въ желудокъ пищевыя вещества, тъмъ болЪе, 
если вдобавокъ вводятся еще большія количества жидкости, раз- 
жижающія .этотъ сокъ. ЗатЬмъ острый катарръ желудка можетъ 
произойти отъ простуды, отъ слишкомъ холоднаго питья, отъ 
быстраго охлажденя при вспотфвшемъ тЬлЪ и проч. Симптомы 
остраго катарра желудка суть: боль и вздуте подъ ложечкой, 
усиливающіяся при давленіи, обложенный языкъ, дурной вкусъ 
во рту, головная боль, особенно во лбу, тошнота, рвота, полное 
отсутстве аппетита. Въ болъе трудныхъ случаяхъ присоединяется 
лихорадочное состояне съ ускореннымъ пульсомъ и съ бредомъ 
(гастрическая лихорадка) или желтуха. Симптомы остраго катарра 
желудка сопровождаютъ холерину (см. стр. 85). 

Главными лЪкарствами при остромъ катаррЪ желудка слу- 
жатъ. Нуксё вомика 3, Ипекакуана х З, Пульсатилла х 3, Ан- 
тимон. крудумь 3, Арссник. З. При гастрической лихорадк%: 
/Аконить х8; если имЪется сильный приливъ крови къ головЪ, 
который акониту не уступаетъ, то даютъ Белладонна 3; при 
преобладающемъ нервномъ возбуждении, слабости, бредъ — усё х 3 
и „цид. фосфорик.х З (сравн. „Тифъ“). Во время выздоравли- 
ваня—Хинах 8 или Хинин. арсеникоз. 8—8. 

См. подробную характеристику лЪкарствъ ниже (посл „хро- 
ническагокатарра желудка“), также въ „ЛЪкарствовъдЪніи“ (ч. 4-я). 

О дозахъ, пріемахъ и дёлехіяхъ см. ч. 1, гл. З и 4. 

Противъ рвоты и жажды черезъ каждыя 15 мин, по 1—2 
столов. ложки холодной воды. При вздутіи живота газами и ко- 
ликЪ-—-клистиръ изъ 28-градусной воды или отвара ромашки (ста- 
кана три), черезъ каждые 1 —2 часа; паровые компрессы (500 Р.), 
смняемые черезъ каждыя 15 минутъ или набрюшные согр%ватели; 
затЪмъ —— набрюшный согрфваюций компрессъ, смЪняемый черезъ 
1—2 часа. При жарЪ тЪла ножноподмышковое обертывание (20° Р., 
продолжительностію 1 или 2 часа). 
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Впредь до выздоровления необходимо соблюдать строжай- 
шую дэту. Въ случаяхь болЪфе серьезныхъ всего лучше въ пер- 
вые дни совсЪмъ почти воздерживаться отъ пищи или же при- 
нимать въ самыхъ малыхъ количествахъ лишь отвары изъ крупъ, 
мясной отваръ; затъмъ—жидюя кашки, яйца въ смятку; молоко 
или простаквашу — лишь тогда, когда они хорошо переносятся 
желудкомъ. 


5. Хроническій катарръ желудка. 


Развивается часто изъ остраго катарра желудка, а также Причины. 
самостоятельно, вслЪдствіе тЪхъ же вредныхъ вліяній, и послЪ- 
довательно при болЪзняхь сердца и легкихъ; наконецъ, хрони- 
ческій катарръ сопровождаетъ другія хроническая болфзни же- 
лудка, какъ язва и ракъ. — Симптомы` тупая боль подъ ложеч- Признаки 
кой, усиливающаяся при надавливаніи въ этомъ мъст и послЪ теченіе 6 
ды; кромЪ того имфется вздуте желудка и кишечника газами, 38и: 
отрыжка, изжога; языкъ не такъ обложенъ, какъ при остромъ 
катарр%, но тъмъ не менЪе больной ощущаетъ во рту, особенно 
по утрамъ, непріятный вкусъ съ обильнымъ скоплешемъ липкой 
слизи или слюны, аппетитъ отсутствуетъ, а для возбужденія его 
больные охотно употребляютъ уксусъ, горчицу, кислые огурцы, 
сельди, сардинки, икру, перецъ и другія острыя пряности, отъ 
которыхъ болзнь еще болће усиливается; ко всему присоеди- 
мяфбтся еще завалы или, наоборотъ, слишкомъ частыя и жидкія 
испражненія; больной впадаетъ мало по малу въ угнетенное, 
мрачное, а также раздражительное настроеніе; особенно мучительно 
для больныхъ бываетъ головокружене, наблюдаемое очень часто 
въ теченіе хроническаго катарра желудка. Они жалуются также 
на головную боль, безсонницу, общую разбитость членовъ. На- 
строение духа доходитъ нерЪдко до степени ипохондріи (см. стр. 151). 
Неудивительно, что при продолжительной диспепсіи (неправиль- 
номъ пищеварени), сопряженной всегда съ такимъ катарромъ, 
силы и питаніе больного значительно падаютъ, нерфдко до 
такой степени, что цвЪтъ лица измЪняется, становится желтовато- 
сЪрымъ, и этотъ симптомъ настолько характеренъ, что опытный 
глазъ по нему одному можетъ уже издали безошибочно опредЪлить 
имЪющійся въ данномъ случаЪ хроническій катарръ желудка. 

Течене болЪзни-——длительное, и, если ее запустить или лЪ- 
чить ненадлежащимъ образомъ, она можетъ продолжаться годами. 
Особенно упоренъ хроническій катарръ желудка, зависящій отъ 
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неизлЪчимыхъ болЪзней другихъ органовъ. Самъ по себ№, однако, 
хроническій катарръ желудка къ смерти не ведетъ. 


Діагнозъ „хроническій катарръ желудка“ можно поставить 
только въ томъ случа, когда съ достовЪфрностью исключены 
другія хроническія болфзни желудка, какъ язва, ракъ и расши- 
реніе его. Очень важно также опредЪленіе основной болЪзни, 
обусловливающей или поддерживающей катарръ желудка; осо- 
бенно надо имЪть въ виду хроническія болъзни почекъ, и по- 
этому ни въ одномъ случаЪ упорнаго катарра желудка не слЪ- 
дуетъ упустить изслЪдованія мочи. 


При выбор лЪкарствъ противъ хроническаго катарра же- 
лудка необходимо въ каждомъ случаЪ руководствоваться не только 
признаками со стороны желудка, но и предполагаемыми причи- 
нами болЪзни и общимъ состояніемъ здоровья больного. При 
этой болфзни шаблонное лфчене еще въ меньшей мЪрЪ допу- 
стимо, нежели при какой либо другой. Разныя л$карства указаны 
уже выше при нЪкоторыхъ общихъ желудочныхъ симптомахъ. 
Тутъ же приводится болЪе подробная характеристика главнЪй- 
шихъ изъ НИхЪ. 


Нуксь вомика 8. Главное лЪкарство въ тЪхъ случаяхъ, 
ГДЪ страданія желудка происходятъ отъ спиртныхъ напитковъ, 
кофе, крЪпкаго чая. Вкусъ горькій или кислый, превратный вкусъ. 
Отвращеніе къ кофе, табаку и къ черному хлЪбу. Ухудщеще 
всфхъ страданій послЪ Ъды. Отрыжка послЪ Ъды. горькая\ ил 
кислая, часто болЪзненная. Тошноты большой нЪтъ, ви 
рвота, а если и бываетъ то лишь водой и слизью, Область же- 
лудка чувствительна, особенно посл% Ъды, причемъ имЪется часто 
и вздутость. Боли въ желудкЪ давящія, ръже—рвущія. Слизистая 
оболочка рта катарральна. Грязно-бълый налетъ на язык%, иной 
разъ—съ пушистобълыми полосками. Запоръ. Нуксъ вомика под- 
ходитъ для случаевъ не очень давнихъ, въ которыхъ слизистая 
оболочка желудка не подверглась еще значительному веществен- 
ному измЪненію. 

Броня х З. Подобна Нуксъ вомикЪ. Та же ‘чувствитель- 
ность подъ ложечкой, являющаяся вскорЪ посл Ъды, вслЪдствіе 
образованія газовъ въ желудкЪ, и проходящая послЪ нЪсколькихъ 
отрыжекъ. Отрыжка не горькая или кислая, какъ при Нуксъ, а 
гнилая, часто съ пищей, и вызываетъ иной разъ рвоту слизью 
или желчью. Вкусъ горькій или пръсный. Постоянная жажда къ 
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обильному холодному питью. Бріонія, какъ и Нуксъ, подходитъ 
для случаевъ катарра недавняго происхожденія. 

Антимонумь крудумь 3. Особенно, когда причиной ка- 
тарра является перегружен!е желудка пищей. Языкъ очень обло- 
женъ блымъ или желтымъ, запахъ изо рта гнилой или противно- 
сладкій; во рту обиліе слизи. Аппетитъ имЪется, иной разъ и 
чрезмЪрный, но съ отвращешемъ къ пищЪ. Жажда. Отрыжка 
пустая. Общая слабость. Запоръ. А 

Пульсатилла х 3. Подобна Бртоніи, но нЪтъ жажды, и страда- 
нія являются не вскорЪ же, а лишь н®которое время спустя послЪ 
ды, и уменьшаются отъ движеня (а не ухудшаются какъ при 
Бріоніи). Зябкость. Это средство умЪстно особенно при сопут- 
ствующемъ маточномъ разстройств%; съ другой стороны, оно без- 
полезно при желудочныхъ страданіяхъ во время беременности. 

Коккулусё 3. Подобно Нуксъ вомикЪ, и предпочтительно 
примЪняется тогда, когда имЪется обильное скопленіе газовъ съ 
коликообразными болями. 

Ипекакуана 3. Полезна часто, какъ промежуточное лЪкар- 
ство, при внезапномъ появленіи тошноты или рвоты послЪ про- 
студы или перегруженія желудка пищей, съ приторнымъ или 
ирЪснымъ вкусомъ, отвращеніемъ къ пищ%; при рвотЪ желчью или 
слизью, при поносЪ. Пушисто-бЪлый налетъ на язык№. 

Игнашях 8. У нервныхъ субъектовъ, особенно у женщинъ 
и `ДЪтей. Давленіе подъ ложечкой, какъ отъ камня, особенно 
послЬ Ъды или ночью; грызущая боль, ощущеніе пустоты подъ 
ложечкой; ощущеніе голода при отвращеніи къ ЪдЪ; ощущеніе 
слабости, скверное настроеніе, склонность къ обмороку. 

Упомянутыя лЪкарства подходятъ для случаевъ болЪе лег- 
кихъ; при болЪе же трудномъ и давнемъ катаррЪ желудка надо 
имЪть въ виду слЪдующія лЪкарства: 

Хина х З. Вкусъ, если только не отсутствуетъ, всегда горь- 
кій. МЪстныя страданія не сильны, но длительны; полное отсут- 
стве аппетита; желудокъ совершенно бездЪятеленъ, пища въ 
немъ крайне долго задерживается или же она почти неперева- 
ренной отходитъ съ испражненіями. Средство это полезно осо- 
бенно посл тяжелыхъ болЪзней при наличности подобныхъ же- 
лудочныхъ разстройствъ. 

Сепія З. Особенно для особъ женскаго пола. Сопутствующія 
нерёныя страданія, Превратный аппетитъ, особенно на острыя 
вещества. Кислотность желудка съ ощущенемъ жженія послЪ 


— 216 — 


ды, особенно ночью и съ облегчешемъ отъ плотной пищи. Очень 
полезна при желудочныхъ страданіяхъ у беременныхъ. Жгучая 
боль въ области лЪвой почки съ отхожденіемъ насыщенной мочи, 
богатой мочекислыми солями и послфдующимъ затфмъ облегче- 
ніемъ, 


Фосфофь 8. Въ болъе трудныхъ случаяхъ катарра желудка. 
Обильное образованіе кислотъ въ желудкЪ съ маслянистымъ вку- 
сомъ отрыжки или рвоты. Боли въ желудкЬ очень сильныя и 
увеличиваются еще больше уже во время ды, что указываетъ на 
болфе глубокія измЪненія слизистой оболочки желудка. 


Ликонодій 3. Отсутствие аппетита и быстрое насыщеніе отъ 
самаго малаго према пищи. Вздутіе желудка съ болъЪзненностію 
въ области печени. Отвращеніе къ плотной пишЪ. Запоръ. Общее 
состояніе здоровья сильно нарушено; упадокъ питанія; исхудалость; 
сЪроватый цвЪтъ лица. 


Афсеникь 8. Давящая или жгучая боль подъ ложечкой. 
Сильная, мучительная жажда. Вкусъ горькій, соленый или гнилой. 
Рвота происходить съ большимъ трудомъ и съ сильной болью, 
вскорЪ же послЪ Ъды.—Арсеникз подходитъ и при отсутствіи боли, 
но при полномъ упадкЪ пищеварительной способности желудка и 
сильномъ упадкЪ питанія. Моча содержитъ много мочевой кислоты. 


Сульфурз 3—6. Подобенъ Нуксъ вомик% и иной разъ помо- 
гаетъ еще въ тЪхъ случаяхъ, когда другія средства уже не дЪй- 
ствуютъ, особенно у геморроидальныхъ субъектовъ и у ипохон- 
дриковъ, также у страдающихъ печенью. ПослЪ Сульфура часто 
полезны Калькареа карб. и Ликоподій. 


Лалькарва карбоника 8--6. Особенно у, блъдно-немочныхъ 
жейщинъ и у дЪтей. Сильная жажда на кислое питье; чрезмЪрное 
образованіе кислотъ въ желудкЪ; прихоть къ острымъ и очень 
кислымъ веществамъ; отвращеніе къ мясу и вообще къ животной 
пищЪ и влеченіе къ мучнистымъ кушаньямъ; волчій голодъ при 
полнёмъ отсутствіи аппетита; наклонность къ поносамъ. 


Натр. муратик. 8—6. Катарръ желудка съ обильнымъ 
скопленіемъ слизи и слюны во рту, отсутствіе аппетита и отвра- 
щеніе къ черному хлЪбу, къ кофе, также къ табаку. Противный 
вкусъ, жажда, отрыжка, особенно же изжога, давленіе и вздутіе 
подъ ложечкой съ ощущеніемъ стягиванія и пульсаціи. 

Кром того можно привести еще вкратцъ слъдующія лъкар- 
ства, часто полезныя при хроническомъ катаррЪ желудка: 
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«Атропин. сульфурик. х 4. При сильной боли подъ ложеч- 
кой, съ облегчешемъ посл мучительной рвоты слизью; боль 
является преимущественно ночью. 

Карбо вегетабились 3—6. Крайне вялое пищеварене съ 
образованіемъ газовъ въ желудкЪ и громкимъ урчаніемъ въ живот%Ъ. 
Жженіе подъ ложечкой вдоль до горла. 

Иреозоть 8. Пища долго и трудно переваривается или 
` извергается непереваренной обратно спустя болЪфе долгое время 
послЪ принятія ея. Образованіе газовъ въ желудкЪ, кислотность. 


О дозах, пріемахь лё&Карствз и дёлекіяхъ см. ч. 1, 
гл. З и 4. 


Эіэта и вспомогательныя мёры при хрокическомъ 
Катаррё желудка. 


Главное вниманіе при хроническомъ катаррЪ желудка надо 
обращать на діэту, которая, вообще говоря, должна быть слЪ- 
дующая: избЪгать мучнистыхъ веществъ, употребляя лишь въ ма- 
лыхъ количествахъ б%лый хлЪбъ, сухари, бисквиты; допускаются 
отвары и жидкія каши изъ риса, пшена, манны, саго и т. п, но 
не въ большихъ количествахъ; изъ зелени можно позволить себЪ 
лишь самую нъжную, какъ спаржу, молодой хмЪль, сладкій горо- 
щекъ безъ стручковъ, молодые бобы, молодую морковь, цв®тную 
и красную капусту, картофельное пюрэ—и все это лишь въ ма- 
лыхъ количествахъ. Запрещаются же, напротивъ того, всякіе зе- 
леные салаты, также огуречный и картофельный, кислыя и пря- 
ныя кушанья (соусы), лукъ, чеснокъ, сельдереи, мускатный орЪхъ, 
петрушка, укропъ, корица и т. п. ВсЪ подобныя вещества вызы- 
ваютъ или усиливаютъ броженіе въ желудкЪ. 

Вредно также для такихъ больныхъ употреблеше жировъ 
въ пищу, такъ какъ отъ нихъ образуются въ желудкЪ жирныя 
кислоты, вызывающія мучительную отрыжку кислымъ, прогорк- 
лымъ содержимымъ желудка, изжогу и проч. 

Употребленіе яицъ допускается, но Ъсть ихъ слЪдуетъ только 
въ смятку; крутосваренныя же и сырыя яйца гораздо труднЪе 
перевариваются желудкомъ. 

Мясо допускается преимущественно бЪлое, къ которому от- 
носится мясо птицъ, какъ, напримъръ, грудинка курицы, дичь 
и т. п.; сравнительно легко перевариваются железистые органы 
молодыхъ животныхъ, какъ телячья зобная железа, также варе- 
‚ная телятина. Мясо легче переваривается, если оно не слишкомъ 
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свЪжее, а нЪсколько полежавшее, такъ какъ въ послЪднемъ слу- 
чаф образующаяся въ мясЪ кислота поддерживаетъ дЪйстве пе- 
псина въ желудкЪ, особенно же способствуетъ преобразованію клей 
дающихъ веществъ въ клей, благодаря чему процессъ этотъ легче 
происходить окончательно въ желудкЪ. Въ болЪфе легкихъ слу- 
чаяхъ катарра-желудка разрЪшается и говядина, всего лучше— въ 
видЪ ростбифа, т. е. лишь слегка поджареннаго мяса; слишкомъ 
же сильное прожариваніе, а также вывариван!е дЪлаютъ мясо 
жесткимъ, труднопереваримымъ. Вареное мясо переваривается же- 
лудкомъ въ З раза медленнЪе сырого. Надо остерегаться глотать 
мясо кусками мало разжеванными. Допускается и мясо рыбъ, осо- 
бенно бЪлыхъ сортовъ, въ вареномъ видЪ, безъ жира. 


Молоко хорошо переносится большинствомъ больныхъ, также 
простокваша, пахтанье, кефиръ. Въ тЪхъ же однако, случаяхъ, въ 
которыхъ тотъ или иной молочный продуктъ плохо перевари- 
варивается, вызывая отягощене въ желудкЪ или брожене, онъ 
долженъ быть исключенъ изъ діэты больного. 


Изъ напитковъ допускается, кромЬ молока, еще ячменный 
или легуминозный кофе, слабонастоеннЫй чай. Кофе же, крЪпкій 
чай и вино всякаго рода, также пиво, вредны. При сильной жаждЪ 
попивать по глоточку чистую или легкую минеральную воду (на- 
примъръ— Нарзанъ) или глотать кусочки льда. 


Фрукты разрЪшаются лишь въ вареномъ вицЪ, также пече- 
ныя яблоки, фруктовыя желе, также кисели; сырые же фрукты— 
лишь въ тъхъ случаяхъ, когда они хорошо перевариваются же- 
лудкомъ и вообще не вызываютъ разстройствъ пищеваренія, но 
отнюдь не въ чрезмЪрномъ кол ічеств%. 


Изъ вспомогательныхъ мЪръ надо упомянуть прежде всего 
равномЪрно теплое содержаніе тЪла, особенно —ногъ и живота, 
Полезно брать почаще полуванну (28 град. по Р., 15 минутъ про- 
должительности) съ послъдующимъ обмываніемъ (240). По ве- 
черамъ набрюшный согръвающій компрессъ (220 Р.), по утрамъ— 
цъльное обмываніе (220 Р.) при вставаніи съ постели. Въ болЪе 
упорныхъ случаяхъ: 2—3 раза въ недлю ножно-подмышковое 
обертыване съ влажнозавернутымн согрЬвающими бутылками 
вдоль ногъ и на желудокъ; посл такого примЪненія надо при- 
нять полуванну (250 Р.), или цфльное обмываніе (22° Р.) или 
обливаніе всего тЬла (2 лейки, 25° или 22%). При привычно-хо- 
лодныхъ ногахъ: 3 раза въ недълю ножная паровая ванна съ, 
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послъдующимъ цфльнымъ обмываніемъ. Показаны также солнеч- 
ныя ванны, иногда и постельная паровая ванна. 

При запорахъ надо до крайней возможности избЪгать сла- 
бительныхъ средствъ, да въ нихъ обыкновенно и надобности 
нЪть при надлежащемъ лЪченіи и цЪлесообразной діэтЪ, и въ 
томъ еще случаЪ, если больной ставить себЪ неизмЪннымъ 
правиломъ-——каждое утро, послЪ утренняго питья или завтрака, 
дЪлать попытку къ испражненю на низъ-—все равно, есть къ 
этому позывъ или нЪтъ его. Во многихъ случаяхъ главная при- 
чина упорнаго запора заключается именно въ небрежномъ и без- 
заботномъ отношеніи къ этому отправленю организма. 

При упорномъ запорЪ, если указанныхъ мЪръ недостаточно, 
прибЪгаютъ къ клистиру изъ 2 или З стакановъ воды комнатной 
температуры (у дЬтей—изъ '/2—1 стакана). Полезенъ также мас- 
сажъ живота по утрамъ въ теченіе 8—10 минутъ, также гимна- 
стическія упражненія (см. ч. З-ью). Помогаетъ часто черносливъ, 
намоченный въ горячей водЪ, и съЪдаемый по нъЪскольку штукъ 
утромъ и на ночь, или пюрэ изъ варенаго чернослива съ при- 
бавленјіемъ ржаныхъ или пшеничныхъ отрубей (2 столовыя ложки 
на чашку растертаго чернослива), за полчаса до пріема пищи 
или часа два спустя послЪ того. Рекомендуется какъ легкое сла- 
бительное медъ въ молокЪ (чайная ложка на полстакана) или 
на хлЪбЪ съ масломъ. Въ крайнемъ случаЪ можно принять 
рюмку слабительной минеральной воды или столовую ложку про- 
ванскаго или кастороваго масла. 


6. Простая язва желудка, 


Язва желудка характеризуется тупыми, часто жестокими 
болями, ощущаемыми подъ ложечкой и усиливающимися отъ да- 
вленія и послЪ Ъды. При этомъ, кромЪ обычныхъ катарральныхъ 
явленій (изжога, отрыжка и пр.), бываетъ часто рвота кровью, 
въ видЬ черно-коричневыхъ массъ или же кровь отходитъ зад- 
нимъ проходомъ въ видЪ жидкихъ смолообразныхъ испражненій. 
Иногда же язва желудка протекаетъ совсЪмъ безъ кровотеченія. 
Особенно часто эта болъзнь развивается у малокровныхъ моло- 
дыхъ особъ женскаго пола и, при надлежащемъ лЪченіи и пра- 
вильной діэтЬ, почти всегда излЪчивается. Предсказаніе хуже въ 
тЬхъ случаяхъ, когда причиной является болЪзнь сердца, лег- 
кихъ, печени. Въ этомъ отношеніи, между прочимъ, язва желудка 
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отличается отъ рака желудка (см. ниже), который почти безъ 
исключенія въ 1—11/2 года ведетъ къ смерти; кромЪф того ракъ 
желудка не встрЪчается у людей раньше 40-лЪтняго возра- 
ста. Почти постоянно язва желудка сопровождается упорнымъ 
запоромъ. 

Теченіе болЪзни--хроническое, видимость же остраго тече- 
нія бываетъ въ тЬхъ случаяхъ, когда послЪ неопредфленно дол- 
гаго скрытаго періода наступаютъ вдругъ бурныя явленія, напри- 
мЪръ, прободеніе язвы съ признаками воспаленія брюшины. Иногда 
бываетъ, что язва желудка протекаетъ отъ начала до конца 
скрытно и обнаруживается случайно при вскрытіи въ видЪ рубца 
бывшей язвы у людей, при жизни не страдавшихъ желудкомъ. 
Такіе случаи служатъ доказательствомъ полной излЪчимости 
язвы желудка, въ чемъ, впрочемъ, нельзя сомнЪваться и на осно- 
ваніи результатовъ лЪченія, т. е. случаевъ полнаго выздоровленія. 

Судорожная боль (спазмъ) желудка (см. стр. 209), —кар- 
діальгія—наблюдается часто при язвЪ желудка и происходитъ 
либо отъ раздраженія желудочныхъ нервовъ язвой, либо, отъ 
рубцоваго стягиванія зажившей язвы. 

Смотря по мЪстоположенію рубца можетъ получиться рас- 
ширеніе или съуженіе просвфта желудка: первое — при рубцо- 
вомъ съуженіи привратника, второе—при рубцахъ входной части 
желудка. 

Опредъленіе болЪзни во многихъ случаяхъ представляетъ 
нЪкоторыя затрудненія даже для опытнаго врача. Вообще, каса- 
тельно діагноза можно сказать слЪдующее. 

Если представляется случай сомнительный, какъ, наприм., 
у, слабыхъ блъднонемочныхъ женщинъ, жалующихся на сильныя 
боли въ желудкЪ и разстройства пищеваренія, то надо предпри- 
нять такое лЪчене, какъ если бы навърно была язва желудка, 
между прочимъ — строгое воспрещене пищи, за исключешемъ 
лишь мясного раствора и проч. (см. ниже). И если при такомъ 
лЪченіи, спустя нЪкоторое время, не послфдуетъ улучшенія, то съ 
большой вЪроятностю можно исключить незажившую язву и 
лЪчить какъ разстройство, то или другое, пищеваренія. 

Въ отличіе отъ чисто нервной боли (кардіальгіи) желудка 
боль при язвЪ желудка наступаетъ каждый разъ послЪ Ъды, она 
упорна и усиливается отъ наружнаго давленія; кром того от- 
сутствуютъ другія нервныя явленія, имЪется постоянная диспе- 
псія и рвота. 
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Въ пользу язвы и противъ рака желудка свидфтельствуютъ 
въ сомнительныхъ случаяхъ: молодой возрастъ, здоровый наруж- 
ный видъ и незам$тное исхуданіе при давнемъ существованіи 
болЪзни, непостоянство симптомовъ; весьма обильная кровавая 
рвота указываетъ скорЪе на язву, нежели на ракъ. 


При желчной коликЪ боль сосредоточивается болће въ пра- 
вомъ подреберьи, нежели подъ ложечкой, не говоря уже о дру- 
гихъ сопровождающихъ симптомахъ, (припухлость печени, жел- 
туха и проч.). 

Язва желудка можетъ сопровождаться явленіями хрониче 
скаго катарра желудка, но за послъдній и противъ язвы свидЪ- 
тельсгвуетъ предыдущее теченіе болЪзни, отсутствие пароксизмовъ 
боли, кровавой рвоты, большее постоянство разстройствъ пище- 
варенія. 

При сильной бсли въ желудкЪ помогаетъ обыкновенно Льчене язвы 
Атропин. сульфурик.х4 (въ капляхъ или еще лучше въ видъ желудка. 
порошка). При улучшеніи цълесообразно давать нЪкоторое время 
Сульфурз 3—6, по 1—2 према въ день. КромЪ того, послъдова- 
тельно или по соотвЪтствію симптомовъ, слЪдуюцИя лФкарства. 

Барита карбоника 3—6. Рвота отсутствуетъ, или лишь 
очень рЪдко изрыгается слизь. Боль подъ ложечкой, ощущаемая 
при прохождёни пищи въ желудокъ. 


Карбо вегетабилиеь 3—6. Боль является не только во время 
Ъды, но и при пустомъ желудкЪ, какъ это бываетъ при чрез: 
мърномъ образованіи кислотъ въ послЪднемъ, но также и при 
отсутствіи кислотности. Рвота часто бываетъ. 


Аргент. нитфик. х З (въ капляхъ, но еще лучше въ ра- 
стираніи, т. е. порошковомъ вид%). Сильная судорожная боль подъ 
ложечкой, въ разное и неопредъленное время, съ мучительными 


позывами на рвоту, рвота острой, кислой или желчеподобной 
жидкостію. 


Фосфор 8. Пища извергается рвотой тотчасъ же послЪ 
“рх‹глатыванія ея. Постоянное, особенно ночью, ощущеніе голода. 
Временное облегченіе отъ холодной пищи, холоднаго питья, Какъ 
только пища или питье въ желудкЪ согрЪются, является рвота; 
рвота слизью и темной комковатой массой, 


Кром того надо имЪть еще въ виду: „4рееник, Нат}. 
муратик., Хина и прочія лЪкарства, приведенныя при хрониче- 
скомъ катаррЪ желудка (стр. 214). 
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'Диэта при Заживлене язвы желудка возможно лишь въ томъ случаф, 
'138Ъ же- если на нее не будуть дЪйствовать продолжительныя внЪшнія 

ПТА: раздраженія. Поэтому пища при этой болъзни должна быть жид- 
кая или, по крайней мъЪр%Ъ, не твердая, а кашицеобразная. Во 
глав д1эты должно поставить молоко, это наиболфе легкое и пи- 
тательное вещество для больныхъ страдающихъ язвой желудка. 
Къ сожалЪнію, молоко не всЪми больными хорошо переносится, 
свертываясь въ желудкЪ въ слишкомъ грубые комья. Въ такихъ 
случаяхъ молоко замфняютъ мяснымъ растворомъ. КромЪ того 
можно давать понемногу бульонъ съ жидкимъ яйцомъ и ячмен- 
ный кисель.—При улучшеніи, когда можно полагать, что язва уже 
рубцуется, можно перейти къ болЪе разнообразной пищЪ. Вред- 
ными, раздражающими надо считать, во всякомъ случаЪ: всЪ струч- 
ковые плоды, сырые фрукты, черный хлЪбъ, крупяную (гречневую 
кашу, картофель; послЪдній можно допускать лишь въ видЪ мяг- 
каго пюрэ (на молок%). 

Промываніе желудка посредствомъ желудочнаго зонда или 
выкачиваніе содержимаго его посредствомъ насоса неумЪстны при 
язвЪ желудка: во 1) пріемы эти небезопасны въ виду возмсжно- 
сти прободенія язвъ, во 2) мучительны для больного, вызывая 
сильныя рвотныя движен!я. 

При постоянной рвотЪ послЪ малЪйшаго према пищи мо- 
жетъ понадобиться временное кормленіе больного питательными 
клистирами, которые вводятся въ заднепроходную кишку раза 
два въ день. Такой клистиръ приготовляется, напримЪръ, слЪ- 
дующимъ образомъ: тонко наскобленное и затЪмъ еще мелко из- 
рубленное мясо (около 100 грам.) вмЪстЪ съ очень мелко изруб- 
ленной и отъ жира освобожденной массой поджелудочной железы 
(50 грам.) размъшиваютъ въ 100 грам. тепловатой воды и по- 
средствомъ клистира или насосной трубки вводятъ въ прямую 


кишку. Предварительно, за часъ до этого, ставятъ опорожняющій 
клистиръ. 


Питательные 
клистиры. 


„Вспомогат. 


ПримЪненія воды ТЪ же, что при хроническомъ катаррЪ 
мЪры. 


желудка. 


Массажъ и гимнастика при язвЪ желудка не показаны и 
могутъ причинить даже вредъ. 


7. Кровотеченіе изъ желудка. Кровавая рвота. 


Желуд очное Желудочное кровотеченіе чаще всего наблюдается при язвЪ 
кровотечене. келудка и при ракъ, Оно можетъ быть вызвано и прямымъ по- 
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врежденіемъ кровеносныхъ сосудовъ желудка, напримъръ — отъ 
проглоченнаго остроконечнаго предмета или отъ химическаго 
разъЪдающаго вещества. Дальнфйшими причинами могутъ слу- 
жить: разъденіе и измЪненіе (напримЪръ--цынготное) стЪнокъ 
желудочныхъ сосудовъ, застои крови вслЪдствіе заболЪваній со- 
свднихъ органовъ (печени, селезенки); къ застойной кровавой 
рвотЬ относится и желудочное кровотеченіе, наблюдаемое у ново- 
рожденныхъ въ первое время послЪ рожденія при неустановившихся, 
какъ слЪдуетъ, кровообращеніи и дыханіи. 


Излившаяся въ желудокъ кровь, если она не извергается 
немедленно рвотою, измЪняется въ своемъ видЪ подъ вліяніемъ 
желудочнаго сока и извергается рвотой, или проходитъ въ кишки 
и выдЪляется съ испражненіями, въ видЪ черныхъ, дегтеобраз- 
ныхъ массъ. 


Ближайшей причиной желудочнаго кровотеченія въ тЪхъ 
случаяхъ, когда къ нему имЪется предрасположеніе, можетъ слу- 
жить душевное волненіе, тЪлесное напряжене, обремененіе же- 
лудка и проч. Кровотеченіе бываетъ иной разъ замфщающимъ 
при задержанномъ мЪсячномъ очищени у женщинъ или скрытомъ 
геморроЪ. 


При сужденіи объ источникЪ кровавой рвоты является не- 
ръдко сомнЪніе въ томъ, изъ желудка ли кровь или изъ другого 
мЪста. Такъ, кровь можетъ попасть въ желудокъ изъ носа, черезъ 
носоглотку, или изъ зЪва или изъ пищевода, если въ немъ имЪется 
язва. Особенно же часто приходится рЪшить вопросъ: легочное 
или желудочное кровотеченіе? Отличительными признаками могутъ 
служить слЪдующіе: 


при Кробохаркани: 
Предшествующая грудная болЪзнь, 
болфе или мене продолжительная, 
повреждене дыхательныхъ путей, 
расположеніе къ чахотк%. 
Сопровождающее стЪсненіе въгру- 
ди, щекотане въ горлЪ, кашель; за- 
тъмъ можетъ послёдовать удушье 
и рвота проглоченной кровью. 


Кровь алая, по крайней мъЪрЪ въ 
началЪ кровохарканія, и пЪниста, съ 
примсью слизи, иногда — гнойной. 


при Кробабой рботё; 
Прецшествующее и имъющееся 
страдане желудка, печени, отра- 
вленіе и проч. (см. выще). 


Кровавая рвота начинается ощу- 
щешемъ полноты подъ ложечкой, 
тошнотой, позывомъ на рвоту. При 
этомъ, если кровь попадетъ въ гор: 
тань, она можетъ вызвать кашель. 

Кровь темная, — лищь р®цко, при 
обильномъ кровотечении, алая, —свер- 
нувшаяся въ сгустки, не пЪниста. 
съ примЪсью остатковъ пиши. 


Причины же- 
лудочн. кро- 
вотеченя. 


Отличитель- 
ные признаки 


ЛЪченіе же- 
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Кровотечение изъ желудка само по себЪ далеко еще не такъ 
опасно, какъ оно обыкновенно кажется, и больные обыкновенно 
оправляются даже послЪ большой потери крови. Кровавая рвота, 
бывающая при циррозЪ печени, до нЪкоторой степени даже об- 
легчаетъ временно положене больного, уменьшая зависящій отъ 
застоя катарръ желудка и способствуя всасыванію брюшной во- 
дянки. Опасность желудочнаго кровотеченя кроется больше въ 
вызывающей его основной болЪзни и въ возможности повторений. 
НаименЪе опасны и обыкновенно даже безвредны упомянутыя 
выше замфщаюния кровотечения. 


ЛъЪченіе сводится во 1) къ остановкЪ кровотеченпя, во 2) къ 


лудочнаго устраненю ближайшихъ послЪдствій его, въ 3) къ предупрежденю 


кров ‚теченя 


возвратовъ или, что то же самое, къ устранению основной болфзни, 
когда и насколько это возможно. 


Для остановки кровотечения показана прежде всего Аиека- 
куана х 3 или, еще лучше, болъе низкое дЪленіе, х 2—-х 1, пред- 
почтительно въ порошковомъ видЪ (растиране изъ рвотнаго корня). 
Частые приемы. 


Нуксь вомика х д. Приливъ крови къ головЬ И сильное 
сердцебленле при полномъ, напряженномъ пульсЪ. Кровотеченіе не 
обильное, но рвота очень мучительная, натужная. Причиной яв- 
ляется болъе острое страдане желудка и когда кровь алая и вы- 
дЪляется въ маломъ количествЪ. Въ такихъ случаяхъ показана и 
Белладонна х 8. 


Если кровотечене уже нЪсколько разъ повторилось и по- 
явились уже признаки обезкровленля, то умЪстно Вератр. (нисшее 
дьлен!е): пульсъ слабый, кожа холодная, постоянная тошнота, 
обморочная слабость. 


Секале (нисш. дълен1е). При симптомахъ, подобныхъ Ве- 
ратру, но имЪются еще судорожныя подергивания. 


„Арсеник 3З. Отчаянная тоска, неутолимая жажда, необычай- 
ное безпокойство, кожа не очень холодная. 

Указанныхъ лфкарствъ обыкновенно достаточно бываетъ для 
остановки кровавой рвоты. 

Если причина — механическое повреждение, надо давать .4р- 
ника. — При кровавой рвотъ у новорожденныхъ рекомендуется 
особенно Аконитё х З.--Противъ слабости, наступающей послЪ 
кровавой рвоты, дается Хина 1, поперемфнно черезъ 2—3 часа 
сь Нуксь вомика, Арсениһ. или Вератр. | 
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При замъщающемъ кровотечени, когда оно явилось вслЪд- 
стве задержавшихся регулъ, даютъ /ульсатилла х 3; если же 
при этомъ имЪется приливъ крови къ головЪ, то больше подхо- 
дить Белладонна, особенно въ климактерическомъ перодЪ. Въ 
такихъ случаяхъ подходить и Ликоиодай. 

Затфмъ должна подлежать лЪченію основная болЪзнь, какъ 
язва желудка, ракъ, болЪзнь печени или селезенки, болЪзни сердца. 

При кровотечении вслЪдствіе отравленія необходимо дать не- 
медленноўпротивоядіе для предотвращения дальнфйшаго разъЪданя 
и поврежденія кровеносныхъ сосудовъ желудка. 

Во время кровотеченія необходимо доставить больному пол- 


Вопомогат. 


ный покой, тЪлесный и душевный; окружающіе не должны вы- МрыЫ и дізта 


казывать своего безпокойства, такъ какъ это еще болЪе усили- 
ваетъ волненіе больного, и безъ того достаточно встревоженнаго. 

Съ пищей надо быть крайне осторожнымъ; въ первые дни 
посл кровавой рвоты лучше всего воздерживаться отъ всякой 
пищи, вводимой черезъ ротъ, и довольствоваться питательными 
клистирами (см. стр. 222), а затЪмъ перейти къ обычному способу 
литанія, причемъ діэта должна быть во всякомъ {случаЪ легкая 
см. таковую при „ЯзвЪ желудка“). 


8. Ракъ желудка. 


ЗдЪсь приводится лишь описаніе болЪзни, общій же взглядъ 
на сущность ея, равно какъ подробное общее лъченіе рака, изложены 
въ 10-мъ отдЪлЪ этой 2-й части книги („БолЪзни крови и лимфы“), 

Ракъ желудка встрЪчается лишь у лицъ стараго и пожилого 
возраста (не раньше 40 лътъ). Симптомы этой болЪзни тТЪ же, что 
при хроническомъ катаррф и язв желудка; отличаются же тъмъ, 
что при ближайшемъ изслфдовани (ощупываніи) подложечной 
области можно замЪтить ограниченное, болЪзненное затвердЪне, 
величиною съ орфхъ и до гусинаго яйца; кромЪ того рвотныя 
массы имъютъ обыкновенно, но не всегда, видъ кофейной гущи. 
Начало болЪзни можетъ протекать подъ видомъ обычнаго хрони- 
ческаго катарра и такимъ образомъ быть легко просмотрЪно. 
Поэтому надо всегда отнестись подозрительно къ такимъ явле- 
ніямъ хроническаго катарра, которыя вдругъ являются у человЪка, 
имфющаго болъе 40 лфтъ отъ роду и до того никогда не стра- 
давшаго желудкомъ. Дагнозъ становится несомнфннымъ, а вра- 
чебное искусство безсильнымъ, когда уже появляются признаки 


15 


Признаки и 

отличіе өтъ 

другихъ бо- 
лЪзней. 


Л5чене. 


Причины и 
симптомы. 
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раковаго истощенія: желтовато-блеклый цвфтъ тЪфла, вялость и 
общая слабость, отеки, исхудан!е и проч., причина которыхъ за- 
ключается во всасываніи въ кровь продуктовъ распада раковой 
опухоли. Особенно за наличность рака говоритъ опуханіе лимфа- 
тическихъ железъ, преимущественно надъ ключицами. Но отсут- 
стве такого опуханя железъ не говорить еще противъ рака, 
равно какъ такія железы могутъ зависть и отъ другихъ при- 
чинъ. То же надо сказать о боли и желудочныхъ разстройствахъ. 
Но если при этихъ симптомахъ случается характерная кровавая 
рвота, и въ надчревьи прощупывается опухоль, то наличность рака 
становится въ высшей степени достовфрной. Правда, сомн%нія 
возникаютъ иной разъ и при столь полной картин болЪзни, 
когда приходится подумать надъ тмъ, не принадлежитъ ли про- 
щупываемая опухоль лЪвой долЪ печени, или поджелудочной же- 
лезЪ; однако, дальнЪйшее теченіе болЪзни выясняетъ положеніе. 
Отъ хроническаго катарра или отъ язвы желудка отличить ракъ 
желудка обыкновенно не представляетъ особой трудности, если 
принять во внимане исторю болъзни и ея теченіе, хотя въ на- 
чальной стадіи развитія рака сомнЪнія могутъ возникнуть и тутъ. 
Вопросъ рЪшается надлежащимъ врачебнымъ наблюденіемъ и 
изслЪдованіемъ. 

Лъченіе рака желудка пока все еще лишь симптоматически- 
палліативное, рфдко — радикальное; быть можетъ, тутъ играетъ 
роль то, что лЪчить обыкновенно приходится уже вполнЪ развив- 
шійся ракъ. Подробности лЪкарственнаго лЪченія см. въ отдЪлЪ 
10-мъ. Болъе или менфе специфичными при ракЪ желудка счи- 
таются: Конёумз, Гидрастись, Афсеникъ. 

А Діэта и вспомогательныя мЪры т%-же, что при хроническомъ 
катаррЪ и при язвЪ желудка. 


9. Расширене желудка. 


БолЪзнь эта довольно частая и развивается не только вслЪд- 
стве хроническаго катарра желудка, но и вслЪдствіе язвы и рака 
желудка, если они поражаютъ привратникъ (нижнее устье) по- 
слЪдняго. Расширеніе желудка наблюдается также въ течене и 
другихъ ослабляющихъ организмъ болЪзней, какъ блЪдная немочь, 
туберкулезъ, сахарная болЪзнь. Симптомы вообще тЬ же, что 
при хроническомъ катаррЪ, но кромф того, если больной, послЪ 
принятія жидкости, повернется на бокъ или сдЪлаетъ отрывистые 
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толчки рукою въ область желудка, слышно въ послЪднемъ пле- 
сканіе. Изжога, отрыжка газами и рвота, спустя болфе долгое 
время посл ды, чаще встрЪчаются при расширеніи, чЪмъ при 
простомъ катаррЪ желудка. Степень расширенія легко обнаружить, 
если искусственно произвести вздутіе желудка углекислымъ га- 
зомъ, давши больному выпить шипучаго порошка. Расширеніе до- 
стигаетъ при этомъ иногда такихъ размЪровъ, что нижняя вы- 
пуклость желудка доходитъ до нижней части живота. Развившійся 
отъ шипучаго порошка газъ выходитъ наружу слъдующими другъ 
за другомъ частыми отрыжками. Запоръ при расширеніи желудка 
обусловливается не завалами въ кишкахъ, а главнымъ образомъ 
тЬмъ, что расширенный желудокъ не въ состояніи проталкивать 
въ кишки свое пищевое содержимое, вслЪдств!е чего дъятельность 
послъднихъ ослабляется въ значительной м%рЪ. Теченіе и продол- 
жительность зависятъ отъ основной бол%Ъзни. | 

ЛъЪченіе расширенія желудка въ общемъ то-же, что и хро- 
ническаго катарра его, больше же всего показаны: Креозотз, 
Дарбо вегетабилисв, Сульфурз, Калькареа карбоника, Магнезія 
карбоника. Необходимо и лЪчене общаго состоянія организма 
(хлорозъ, малокрове и проч.). 

ТЪ же и вспомогательныя мЪры, но при расширенти желудка 
примЪняется еще опорожненіе желудка отъ его содержимаго по- 
средствомъ желудочнаго зонда и выкачивающаго аппарата (на- 
соса), употребленію котораго больной можетъ быть наученъ вра- 
чемъ. Такое выкачиван!е содержимаго желудка приноситъ часто 
большую пользу больнымъ. Бываютъ, однако, случаи, гдЪ прим+- 
нене желудочнаго насоса неумЪстно и даже можетъ причинить 
вредъ. Сюда относятся случаи осложненія расширенія язвой же- 
лудка, или когда у больного имЪется непреодолимое отвращене 
къ введенію зонда, или когда при каждой попыткЪ подвинуть зондъ 
въ пищеводъ у больного являются припадкистраха и глотательный 
спазмъ. Въ такихъ случаяхъ въ аллопати примЪняются рвотныя 
средства, но о частомъ или систематическомъ употребленіи ихъ не 
можетъ быть, конечно, ръчи, вслЪдствіе вызываемыхъ ими побоч- 
ныхъ вредныхъ явленй. Такъ же мало пользы отъ слабитель- 
ныхъ средствъ при запор, сопровождающемъ расширеніе же- 
лудка. Лучше же и болЪе существенные результаты получаются 
отъ гомеопатическихъ лЪкарствъ и отъ тЬхъ вспомогательныхъ 
ифръ, какія приведены при хроническомъ катаррЪ желудка. 


ЛЪченіе. 


Вспомогат. 
муры. 


Положене и 
строен ки- 
шенъ. 
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ПІ. Болёзни кишекъ. 


Содержан!е Предварительныя замътки: положеніе и строене кишекъ, 
1. Отдъльные кишечные симптомы: а. Запоръ. 6. Поносъ. в. Боль живота. 
г. Вздутіе живота газами. 2. Нервная боль кишекъ, Энтеральгія. 3. Воспа- 
лење или катарръ кишекъ: а. Катарръ тонкой кишки. б. Воспаленіе толстой 
кишки. в. Воспалене слфпой кишки и червеобразнаго отростка. г. Воспа- 
леніе прямой кишки. 4. Выпаденіе прямой кишки. 5. Язвы кишекъ. 6. Ракъ 
кишекъ. 7. Кишечное кровотечене 8. Геморрой. 9. Закрытие кишечнаго канала. 


Предварительныя замфтки. 


Въ томъ мЪстЪ надчревной области, гдЪ кончается желу- 
докъ (см. стр. 205), именно съ привратника его, начинается двЪ- 
надцатиперстная кишка, длиною около 1 фута; въ нее открывается 
общій выводной протокъ желчнаго пузыря и поджелудочной железы. 
ДвЪнадцатиперстная кишка переходить въ подвздошную кишку, 
верхняя часть которой называется еще особо тощей кишкой. 
Общее названіе 12-перстной и подвздошной кишекъ — тонкая 
кишка, въ отличіе отъ толстой или ободочной кишки, въ которую 
тонкая переходитъ въ правой паховой области. Слфпой кишкой 
называется нижній отдфлъ толстой кишки въ томъ мЪстЪ, гдь 
тонкая кишка переходитъ въ толстую (въ правомъ подвздошьи); 
тутъ же находится червеобразный отростокъ. Съ этого мЪста, 
до реберъ вверхъ, толстая кишка называется восходящею, от- 
сюда влЪво она идетъ подъ названіемъ поперечной кишки, а 
вдоль ЛЪФваго бока книзу до лЪваго подвздошья или паха — подъ 
названіемъ нисходящей кишки. ЗдЪсь толстая кишка образуетъ 
‚еще короткую 5-образную часть, которая переходитъ въ послЪдній 
отдълъ кишекъ, называемый прямой кишкой, оканчивающійся 
заднепроходнымъ отверстіемъ. Толстая кишка имфетъ въ общей 
сложности длину въ 4 фута, а описанная выше подвздошная кишка 
представляеть самую длинную часть всего кишечнаго канала 
(около 23 футовъ) и занимаетъ ббльшую часть брюшной полости, 
спускаясь еще, сверхъ того, между тазовыми органами, именно— 
отъ пупка до лобковой части и отъ праваго до лЪваго бокового 
края передней части живота; въ задней же части живота имВется 
лишь небольшая часть кишечныхъ петель, именно у нижнихъ 
поясничныхъ позвонковъ. 

Ббльшая часть кишекъ покрыта тонкой оболочкой, брюши- 
ной, причемъ та часть ея, которая покрываетъ томую и под- 
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вздошную кишку, образуетъ брыжейку, а сами кишки состоятъ 
изъ мышечной ткани, выстланной внутри слизистой оболочкой съ 
многочисленными складками и разнаго строенія железками, также 
кровеносными сосудами и нервами. Упомянутымъ складкамъ свой- 
ственна способность сглаживаться при растяжен!и кишекъ. Только 
одна складка при такомъ растяженіи не сглаживается, не исче- 
заетъ, это — поперечная складка надъ заднепроходнымъ отвер- 
стемъ, имъющая видъ серпа (длиною 6 — 9 сантиметр.) и нахо- 
дящаяся справа’и спереди. Поэтому, при введеніи въ 
прямую кишку клистирной трубки, зонда ит. п. надо 
держаться правила—вводить данный предметъ въ 
направленти влъво и кзади, а не вправо и кпереди. 
Кишечная мышца у задняго прохода образуетъ сжимающее 
(замыкающее) этотъ проходъ кольцеобразное утолщеніе и назы- 
вается сфинктеромъ прямой кишки, заднепроходнаго отверстія. 


1. Отдъльные кишечные симптомы. 


а) Запоръ. 


‘ Причины запора. 1) Привычка не удовлетворять своевре- 
менно позывовъ на низъ, между тЬмъ какъ каждый для себя 
могъ бы ввести въ этомъ отношеніи извЪстный 'порядокъ (см. 
стр. 219). 2) Сидячая жизнь (у ученыхъ, писателей, а также у 
сапожниковъ, портныхъ и т. п.), при крайне недостаточномъ дви- 
женіи и предрасположени къ запору. Въ томъ и другомъ слу- 
ча каловыя массы, ссыхаясь отъ продолжительной задержки въ 
прямой кишкЪ, твердъютъ и производятъ 'давленіе на мЪстные 
кровеносные сосуды, чтб въ свою очередь способствуетъ развитю 
геморроя, при имЪющемся къ нему предрасположеніи. 3) БолЪзни, 
влекущія за собою вялую двятельность кишекъ, какъ хроническій 
катарръ ихъ или желудка, малокрове, нервозность, страданія 
спинного мозга и пр. 4) Опущеніе и увеличеніе матки, или опухоли 
въ маломъ тазу, давящія на прямую кишку, механически препятствуя 
выхожденію кала. 5) Препятствіе это доходить до степени пол- 
наго закрытія кишекъ при ущемленныхъ грыжахъ, заворотахъ, 
каловыхъ камняхъ, опухоляхъ——въ этихъ случаяхъ испражненіе 
невозможно до устраненія задерживающей причины, калъ же 
выходитъ часто рвотой. 6) Привычное употребленіе слабитель- 
ныхъ средствъ (пилюль и проч.), вслъдствіе частаго и чрезмър- 
наго раздраженія кишечника, ведетъ въ концЬ концовъ къ осла- 


Причины. 
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бленію его, къ крайне упорнымъ и трудно излЪчимымъ запорамъ, 
чтб въ настоящее время, наконецъ, извЪстно всФмЪ. Запоры раз- 
виваются также отъ такихъ лЪкарствъ, какъ опій, свинецъ и 
разныя „вяжуция“ вещества. 
Льчене | При лфчени запора надо помнить всегда, что онъ только 
запора. симптомъ какой либо болЪзни, а не болфзнь самостоятельная, 
" или же--послЪдствіе какого либо вреднаго вліяніия. Необходимо 
поэтому, для основательнаго излъченія запора, выяснить его при- 
чину и стараться таковую устранить. 

Чаще всего приходится имфть дъло съ хроническимъ катар- 
ромъ кишекъ или желудка, или съ нервной болёзнию (см. эти бо- 
лЪзни въ соотвЪтствующихъ мЪстахъ этого лЪчебника). ЗдЪсь же 
приводятся главныя лъкарства противъ запора, съ характеристи- 
кой, относящеюся главнымъ образомъ къ таковому. 

Белладонна х 3 — х 4: при приливахъ къ голов; дъйствуетъ 
часто лучше всякихъ слабительныхъ средствъ (черезъ 2—3 часа по 
пріему); также при кровоточащемъ геморро%, съ сильной болью въ 
крестцВ.—Нуксё вом.: у ведущихъ сидячую жизнь, у привычныхъ 
къ вину и кофе, у тощихъ людей съ темнымъ цвЪтомъ лица, темными 
глазами и волосами. Каловыя массы объемисты и съ трудомъ вы- 
ходятъ или, хотя малы, но причиняютъ боль при испражнении, 
сь напрасными натугами (принимать какъ предыдущее).--Послъ 
Нуксъ вом. часто, особенно при геморроћ, полезенъ Сульфурё.— 
Отумз (2—3 раза въ день): калъ состоитъ изъ большихъ тем- 
ныхъ, круглыхъ комьевъ. — Члюмина: натуги, трудное испражне- 
ніе даже мягкихъ массъ. — //лумбумь: при сильной колик, съ 
ощущенемъ какъ если бы стягивали живөтъ кзади веревкой, — ' 
Сепія: ощущене тяжести въ заднепроходной кишкЪ, какъ будто 
она закупорена тяжелымъ комомъ. Калъ покрытъ слизью и не 
можетъ быть испражненъ, несмотря ни на какое усиліе. Ощу- 
щеніе пустоты и слабости въ животЪ. При запорЪ у беременныхъ 
поперемънно съ Сульф.,—или Бріон., Сепія, Қоллинсонія х 2.— 
Бріон: темное, сухое, твердое, точно обожженное, испражнение; 
также у маленькихъ дЪтей; у послъднихъ еще: (Оиѓумѕ, Нуксь 
вом., Сепія. -Ликопод.; безуспъшные позывы на низъ (натуги) съ 
судорожнымъ сжатіемъ задняго прохода; ощущене чего то какъ 
бы еще оставшагося въ послфднемъ посл испражненля. 

® дозахъ, пріемахъ, дёлехіяхъ см. ч. 1. гл. Зи 4. 

Дюта и вспо- При запор необходимо регулированіе д!эты и образа жизни 
могат. мёры. вообще. Въ случаяхъ привычной вялости (атоніи) кишекъ при от- 
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сутствіи ръзко выраженныхъ катарральныхъ сим- 
птомовъ, полезенъ хлЪбъ изъ непросъянной (съ отрубями) муки, 
особенно —-неквашенный, такъ наз. грахамовскій; обильное питье 
холодной воды, черезъ часъ по полъ-стакана, способствуетъ размяг- 
ченію каловыхъ массъ и облегчаетъ испражненіе. Пища должна быть 
преимущественно растительная и молочная: зеленыя овощи, сырые 
плоды, виноградъ, молоко, пахтанье, простокваша, супы, кефиръ, 
также супъ изъ чернослива, вареные плоды, яблочный квасъ, медъ 
съ молокомъ или на маслЪ. Для размягченія каловыхъ массъ въ задне- 
проходной кишкЪ—клистиры большіе, чтобы вызвать испраж неше, 
и малые, удерживаемые въ кишкЪ и имфюще цфлью увлажнять 
послъднюю и размягчать содержимое ея. См. еще стр. 218—219. 
ДалЪе примфняются противъ запора: массажъ живота при глубо- 
комъ вдыханіи и выдыханіи, гимнастическія упражненія, нагибанія 
туловища впередъ и въ стороны, выпрямлен!е, круженіе туловища, 
приподниманія туловищныя при лежаніи (см. въ З-ьей части). Ра- 
бота топоромъ и пиленіе дровъ, Ъзда на велосипед, мощонъ, 
прогулки (послЪднія ежедневно по часу посл обЪда и посл% ужина). 


6) Поносъ. 


Причины поноса. 1) Недоброкачественная пища или вода, 
незрЪлые плоды и т. п. 2) Простуда, особенно ногъ и живота. 
3) Нервныя возбуждения (душевныя волненія): гнфвъ, испугъ, 


страхъ. 4) БолЪзни, сопровождающіяся изъязвлешемъ кишекъ:: 


тифъ, дизентерія, туберкулезъ. 5) БолЪзни, вызывающія воспале- 
ніе кишечника: холера, кишечный катарръ, дЪтская холера, хо- 
лерина (лЬтній поносъ со рвотой), острый и хроническій катарръ 
кишекъ у взрослыхъ.—Обильныя жидкія испражненія, иногда съ 
коликой въ ЖИВОТЪ, указываютъ на острый катарръ тонкихъ ки- 
шекъ; колики въ области пупка — на катарръ толстой кишки; 
если при этомъ больна также заднепроходная (прямая) кишка, 
то имЪется кромЪ то еще жженіе въ заднемъ проходЪ и частыя 
безуспьшныя натуги. При хроническомъ катарръ кишекъ чере- 
дуются обыкновенно запоры съ поносами. См. упомянутыя болЪзни 
ВЪ соотвЪтствующихъ мВстахъ этого лЬчебника. 

Необходимо въ каждомъ случаЪ выяснить основную при- 
чину и принять мЪры къ устраненію ея, или лФчить осцовную 
болзнь. ГлавнЪйшя лЪкарства, показанныя при поносЪ, суть 
`сльдующя.— Хамомилла: поносъ вслЪдствіе огорченія или простуды: 


Причины. 


Лъченіе 
поноса. 


Арта и вспо- 
могат. ифры. 
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особенно у дЪтей, при испражненіяхъ водянистыхъ, слизистыхъ, 
зеленоватыхъ, похожихъ на рубленныя яйца.—Меркур. дульцисв: 
особенно у дЪтей при зеленыхъ испражненіяхъ; при болЪфе водя- 
нистыхъ испражненіяхъ: Арсеникә; — при боле слизистыхъ: 
Пульсат.; — Меркуф--корроз.: главное средство при натужномъ 
понос и дизентеріи, также у дЬтей; испражненя слизистыя, зе- 
леныя или кровавыя, съ коликой и бользненными позывами на 
низъ, съ ссадненіемъ въ заднемъ проходЪ. (Если симптомы сла- 
бЪе выражены, то достаточно и Меркур. солюб.).— Ипекак.: при 
лЪтнемъ поносЪ со рвотой (зеленой слизью); холерина, также у 
дЪтей; поносъ слизистый, натужный, также вслЪдствіе погршно- 
стей въ діэтЬ.—-//ульсат.: слизистыя, желчныя испражненія, вслЪд- 
ствіе разстройства пищеваренія (особенно — жирнымъ) или про- 
студы; отсутствіе аппетита, ухудшеніе ночью. — Вератир.: поносъ 
послЪ малфйшихъ количествъ пищи; жажда, похолодЪніе конеч- 
ностей, упадокъ силъ; также у дЪтей.– Ҳолоцинт.: при лЪтнихъ 
поносахъ съ болью, идущей съ верхней половины живота. — Фос- 
форе: непрестанный поносъ, крайняя потребность въ очень [хо- 
лодной водЪ.—Рус5 при поносахъ, являющихся по утрамъ и въ 
полдень: при сырой и холодной погодЪ (также Дулькамара). 

Прежде всего слЪдуетъ значительно ограничить количество 
употребляемой пищи, особенно жидкой. Само собой разумфется, 
что она должна быть легкой и удобоваримой. На первомъ 
планф стоятъ кашки изъ риса, изъ манной, овсяной, пщеной 
и ячменой крупы; также отвары изъ риса, овса, арорутъ, саго, 
тапіока или ячменя. (Рисъ, овесъ, ячмень въ видЪ крупы — слЪ- 
дуетъ намочить наканунЪ вечеромъ, чтобы до слЪдующаго дня они 
вполнф размягчились). Отвары, уже сготовленные, надо пропу- 
скать чрезъ сито. Молоко дается лишь въ томъ случаЪ, если оно 
хорошо переносится. Противъ жажды всего лучше свЪжая чистая 
вода, по возможности—ключевая. РЪчную воду, изъ за ея нечи- 
стоты, приходится часто употреблять кипяченной, которая однако 
уже лишена свЪжительныхъ свойствъ. Надежный фильтръ дЪлаетъ 
лишнимъ кипяченіе. Цфлесообразнымъ питьемъ при поносЪ яв- 
ляется отваръ риса въ водЪ (чайная ложечка риса на З стакана 
воды) и водный растворъ яичнаго бЪлка. Затфмъ полезны при 
понос: питательный какао (легуминозный), жолудевый или. со- 
лодовый кофе, или смЪсь того и другого, черничный или земля- 
ничный чай (лучше изъ листьевъ), немного хорошаго краснаго 
вина, черничное вино. 
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При натугахъ успокаивающимъ образомъ дЪйствуютъ не- 
большіе (съ !/з стакана) клистиры изъ крахмальнаго отвара, раза 
два въ день. При простудномъ поносЪ надо заботиться о ‹тепломъ 
содержан!и ногъ и живота. Сухая теплота дЪйствуетъ часто лучше 
влажной: теплые платки или покрышки, теплый песокъ или от- 
руби ит. п. на животъ и къ ногамъ; влажное согрфван!е достигается 
припарками изъ льняного сЪмени, паровыми компрессами, теплой 
ванной (280 Р. и 10 минутъ продолжительности). Въ боле лег- 
кихъ случаяхъ можно ограничиваться согрЪвающими набрюшными 
компрессами, смЪняемыми черезъ каждые 2—3 часа. При хрони- 
ческомъ поносЪ часто хорошо дфйствуютъ небольшіе (удерживае- 
мые) клистиры изъ 18—20-градусной воды, ежедневно 1—2 раза, 
каждый разъ послЪ испражненія. 


в) Боль живота. 


Боль живота можетъ зависЪть отъ разныхъ причинъ. Она 
можетъ быть: 1) чисто нервная или судорожная, спазматическая 
(см. ниже подъ 3); 2) приливная, т.-е. вслъдствіе прилива крови 
къ брюшнымъ органамъ (геморроидальная колика, менструальная, 
отъ регулъ, колика); 3) воспалительная (острое воспалеше ки- 
шекъ, воспаленіе брюшины); 4) ревматическая или подагрическая; 
5) органическая (язвы, ракъ, закрыте или заворотъ кишекъ); 
6) отъ скопленія въ кишкахъ и прохожденія въ нихъ желчныхъ 
или каловыхъ камней и отъ попаданія въ кишки инороднаго тЪла; 
7) отъ разстройства пищеваренія, погршностей въ діэтЪ, отъ 
растяженія кишечника газами; 8) отъ глистовъ; 9) отъ отравленія 
свинцомъ (свинцовая колика) или мЪдью. 

ЛъЪченіе должно сообразовгться съ основной причиной, при- 
чемъ въ большинств случаевъ діагнозъ основной болЪзни мо- 
жетъ быть поставленъ только врачемъ. Далеко не всегда, однако, 
представляется возможность и врачу сразу опредълить причину 
боли живота, и поэтому приходится выбирать лЪкарства, руко- 
водствуясь, главнымъ образомъ, характеромъ боли и сопутствую- 
щими обстоятельствами и признаками, 

Въ аллопатіи въ такихъ случаяхъ ограничиваются болеуто- 
ляющими палліативами (временно облегчающими средствами), глав- 
ный недостатокъ которыхъ заключается въ томъ, что они затем- 
няютъ основную болЪзнь и тъмъ самымъ затрудняютъ дЪйстви- 
тельное, коренное изльчеше ея. Палліативы умЪстны только въ 


Причины, 


Причины. 


Проявленія 
болЪзни 


Лъченіе. 
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исшедшей отъ скоплен!я каловыхъ массъ или оть присутствія въ 
кищкахъ раздражающихъ, бродящихъ, пучащихъ веществъ. Во 
всякомъ случа раньше, чЪмъ принять внутреннее слабительное, 
слдуетъ попробовать вызвать очищене кишечника опорожняю- 
щими клистирами.-При простудной колик полезна бываетъ теп- 
лая ванна съ послфдующимъ укутаніемъ шерстяными одЪялами, — 
При коликЪ отъ глистовъ необходимо давать противоглистныя 
средства. Для предупрежденіия приступовъ колики необходимо 
соблюдать діэту, указанную при хроническомъ катаррЪ желудка (стр. 
217) и подходящую также при хроническихъ заболЪваняхъ кищекъ. 


г) Вздутіе живота газами. Пученіе живота. ВЪтреная колика. 


Причины. 1) Чрезмърные пріемы пищи, особенно неудобо- 
варимой и пучащей (лукъ, стручковые плоды, капуста и т. п.), 
также молодое пиво, неперебродившій квасъ, незрЪлые фрукты 
и т. д; 2) слабость пищеваренія, ипохондрія, геморроидальное 
состояніе; 3) спазмъ какого либо отдъла кишекъ, встрьчаюцийся 
нерфдко у нервныхъ субъектовъ, образуеть съуженіе кишечнаго 
канала съ частичнымъ скоплешемъ газовъ; 4) вялость, бездвя- 
тельность кищекъ, запоръ; 5) расширене желудка и кищекъ; 
6) отравленіе свинцомъ, также мЪдью. 

Вздутіе или пученіе живота вызываетъ рядъ болъзненныхъ 
явленій, часто весьма тягостныхъ, какъ-то: колики живота, боли 
желудка, колотье въ груди, одышку, сердцебіеніе, головныя боли, 
спинныя боли и разнаго рода нервныя явленія. 

ВсЪ подобныя разстройства происходятъ отъ того, что, об- 
разуясь въ большомъ количествъЪ и не им%я, по какой либо при- 
чинф, возможности отходить, газы („в$тры“), скопившись въ од- 
номъ мЪстЬ кишечника, растягиваютъ ббльшую или меньшую 
часть его, вызывая этимъ сильную боль. Чаще всего это бываетъ 
при длительномъ запор и вялости кишекъ. „ВЪтреная колика“ 
у дЬтей представляетъ, какъ извЪстно, самое обыденное страданіе, 

Для устраненія этого недуга необходимо главнымъ образомъ 
соблюдать дэту, указанную при разныхъ болфзняхъ желудка и 
кишекъ, Также вести подвижной образъ жизни, 

Изъ лЬкарствъ показаны: /7ульсатилла, Хина, Белла- 
донна, Ликонодій, Карбо вегетабились и другія. (См. преды- 
дущую статью о коликЪ, также лЪкарства при „хроническомъ ка- 
таррЪ желудка“, „диспепсии“ и проч; тамъ же см. и вспомога- 
тельныя м%ры). 
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2. Нервная боль кишекъ. Энтеральгія. Колика. 


Представляетъ чисто нервную болъзнь кишекъ безъ какихъ Опредфлене 


либо существенныхъ измфненй въ нихъ, чфмъ отличается отъ 
тЪхъ коликообразныхъ болей, которыми сопровождаются другія 
болЪзни, какъ ракъ, язва кишекъ и проч. 

Нервная боль кишекъ, какъ и нервная боль желудка (стр. 209), 
наблюдается чаще всего у истеричныхъ, но также весьма нерЪдко 
у подагриковъ вслъдствієе чрезмфрной раздражимости кишечныхъ 
нервовъ, зависящей въ свою очередь отъ разстройства питания. 

Вообще же говоря, чисто нервная колика живота-—болЪзнь, 
сравнительно, ръдкая, и за таковую въ практик часто прини- 
маютъ боль живота, имъющую опредЪленную причину (болъзнен- 
ные процессы въ кишечник, скоплеше газовъ, глисты, свинцо- 
вое отравлене, ревматическая боль и проч.). 

За невральгическій характеръ коликовой боли говоритъ по- 
явленіе ея приступами съ промежутками полнаго здоровья. При- 
ступу боли предшествуютъ часто разстройства пищеварения, или же 
боль является внезапно и въ очень сильной степени; боль рву- 
щая, рьжущая, чаще же всего щемящая, большей частью сосре- 
доточивается въ области пупка. Лицо больного изображаетъ ужасъ 
и имЪетъ страдальческій видъ, тЪло покрывается холоднымъ по- 
томъ, пульсъ малъ, твердъ и часто замедленъ. Больные съежи- 
ваются, прижимая животъ руками или какимъ либо твердымъ 
предметомъ, упираясь животомъ, напримфръ, объ край стола. 
Кончается приступъ нерфдко съ появлешемъ испражненія или 
отхожденемъ газовъ внизъ и вверхъ. 

Главными лЪкарствами противъ нервной колики являются 
Белладонна х З (или Атропин. сульфурик.х4), Плумбумъ 3, 
Купрумз 3, Арсеникь 3, Хамомилла 3, Вератр. х 3, Аса фе- 
тида 3, Гельземинё З и другия. 

Вспомогательныя мры т же, чтб вообще при боли жи- 
вота (стр. 235). 


3. Вослаленіе или катарръ кишенъ. 


Сюда относится воспаление или катарръ а) тонкой кишки, 
6} толстой кишки, в) слфпой кишки и червеобразнаго отростка, 
г) прямой кишки. 


болфзни. 


Признаки. 


Лфкарства. 
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Одщій одэорь причин и симптомов» Катарра Кишейз. 


Подраздъленіе Различные отдфлы кишечнаго канала (см. выше стр. 228) 


катарра 
по отдфламъ 
нишенъ. 


неодинаково предрасположены къ воспаленію. Чаще другихъ от- 
дъловъ заболЪваетъ толстая кишка, по той причинЪ, что въ ней 
дольше, чмъ въ другихъ отдфлахъ кишекъ, задерживаются ка- 
ловыя массы и вліяютъ на стЪнки кишекъ своими раздражаю- 
щими составными частями, При воспаленіи 12-перстной кишки 
наблюдается обыкновенно желтуха вслъдствіе припуханія и за- 
крытія желчнаго протока, открывающагося въ эту кишку.--Вос- 
паленіе слЪпой кишки происходитъ главнымъ образомъ отъ скоп: 
ленія каловыхъ массъ и каловыхъ затвердній (камней) и, если 
послЪднія вб время не удаляются, воспален!е переходитъ на болће 
глубокій слой кишечной стЪнки, съ опасностію изъязвленія и 
прободеня. Такимъ же образомъ происходить и протекаетъ 
воспаленіе червеобразнаго отростка, — Воспаленіе прямой кишки 
происходитъ также отъ продолжительнаго раздраженія слизистой 
оболочки затвердъвшими каловыми массами, которыя здЪсь сверхъ 
того ведутъ къ расширенію венъ, особенно у выхода прямой 
кишки (геморрой). —-Если болъзненныя измЪненія не ограничиваются 
лишь кишечной стЪнкой, но переходятъ и на окружающую клЪт- 
чатку (и брюшину, гдЪ она им%Ъется), то воспаляется и послЪдняя. 


©бщія причины Причины воспаленія кищекъ бываютъ по большей части 


катарра ки- 
шекъ. 


случайныя. Если не говорить о тЪхъ случаяхъ, когда воспаленіе 
переходитъ на кишечникъ съ сосЪдняго органа (съ желчныхъ 
путей, съ желудка, съ брюшины), то только два обстоятельства 
могутъ вызвать воспаленіе или катарръ кищекъ: либо необычныя 
раздраженія, дЪйствующя на нормальную слизистую оболочку 
кишекъ, либо измЪненіе нормальныхъ свойствъ слизистой обо- 
лочки, благодаря которому даже обычныхъ раздраженій, сопря- 
женныхъ съ прохожденіемъ кишечнаго содержимаго, достаточно, 
чтобы вызвать воспаленіе. 

Къ причинамъ воспаленія кишекъ относятся прежде всего 
вредныя пищевыя вещества, какъ грубая, неудобоваримая пища, 
незрЪлые или, хотя и зрълые, но малоразжеванные фрукты, бро- 
дящіе напитки и т. д., также попавшіе въ кишечникъ инородныя 
тЪла, яды, сильнодЪйствующія лЪкарства, особенно слабительныя, 
вродь сабура и т. п. Большое скопленіе глистовъ также можетъ 
вызвать воспаленіе кишекъ. То же могутъ производить скопив- 
шіяся въ кишкахъ твердыя каловыя массы. 
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Очень часто причиной кишечнаго катарра бываетъ простуда, 
также поврежденіе (травма), какъ ушибъ брюшной стЪнки, сда- 
вленіе ея и т. п. 

Къ причинамъ, ведущимъ къ измЪненію нормальныхъ 
свойствъ слизистой оболочки кишекъ, относятся застои крови 
въ слизистой оболочкЪ кишекъ вслъдствіе болЪзни печени, лег- 
кихъ, сердца, почекъ и проч., наконецьъ—язвенные процессы на 
внутренней стънкЪ кишекъ (дизентерическіе, туберкулезные, ти- 
фозные, раковые и т. д.). 

Воспаленіе кишекъ можетъ быть и малярійнаго происхо- 
жденія. Атмосферныя условія также имфютъ вліяніе на дЪятель- 
ность кишечника, и поносы въ жаркое время года зависятъ ме- 
жду прочимъ отъ рЪзкой разницы температуръ воздуха дневной 
и ночной, и имЪють часто характеръ эпидемическій (см. „Холе- 
рина“ стр. 85). 

Смотря по тому, скоро или медленно протекаетъ болЪзнь, 
различаютъ острый и хроническій катарръ кишекъ. 

Симптомы катарра или воспаленія кишекъ различны, смотря Общ симпто- 
по тому, какой отдълъ кишекъ пораженъ. Поносъ не всегда МЫ катарра 
имЪется при катаррЪ кишекъ. Такъ, при воспаленіи верхняго от- ыс 
дла кишекъ, именно — 12-перстной и тощей, поноса не наблю- 
дается. При пораженіи же нижней части подвздошной и обо- 
дочной кишки поносъ имЂется, и тъмъ болЪе сильный, чЪмъ 
больше часть кишки, пораженная воспаленіемъ.--При катарр® 
прямой кишки неоткуда браться жидкимъ испражненіямъ и они 
большей частью плотны, тверды.— При хроническомъ катаррЪ 
кишекъ жидюя испражненія перемежаются обыкновенно съ плот- 
ными. Въ такихъ случаяхъ причина задержки кала зависитъ отъ 
вялости кишекъ, а не отъ недостатка воспалительнаго выпота. 

Количество поносныхъ испражненій въ сутки различно, отъ 
2—3 до 10 и болЪе. Но не такъ важно количество испражненій, 
какъ ихъ качество. Они имфютъ видъ жидкой каловой кашицы, 
или же они водянисты и зеленовато-желтаго цвЪта, или совсЪмъ 
безцвЪтны. Кровь въ поносныхъ испражненіяхъ лишь рЪФдко на- 
блюдается при катаррф кишекъ, только при катаррЪ прямой 
кишки и при катаррЪ кишекъ посл обширнаго ожога кожи. 
Вообще же, если у людей, долго страдающихъ поносомъ, замфчается 
кровь въ испражненіяхъ, то у нихъ, значитъ, имЪется не простой 
катарръ, а болЪе глубокія измЪненія въ кишкахъ (язвы и т. п.). 

Еще о слизи въ испражненіяхъ. Небольшія примфси ея не 
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имфютъ никакого дурного значения. Обильное же выдЪленіе слизи 
бываетъ только при болЪзняхъ кишекъ, и если выдЪляется только 
слизь, то это всегда указываетъ на катарръ прямой кишки; 
если же калъ сплошь обтянуть слизистой массой, то, значитъ, 
имЪется воспалене толстой кишки. Иной разъ выдЪляются цЪль- 
ныя слизистыя трубки, какъ бы слфпки кишекъ, отъ дюйма до 
фута длиной; это встрЪчается чаще у женщинъ, особенно—исте- 
ричныхъ, и сопровождается коликой надъ пупкомъ, вздутіемъ 
живота и усиленнымъ разстройствомъ пищеваренля. 

ПослЪдствіями обильныхъ и продолжительныхъ поносовъ 
являются: разслаблене кожи, усиленная жажда, густая моча съ 
мочекислымъ осадкомъ и проч. 

Боль въ животЪ не всегда бываетъ при катаррЪ кишекъ, 
а когда бываетъ, то въ видЪ постоянной тупой боли, усиливаю- 
щейся или уменьшающейся отъ давленя. При воспалени ниж- 
нихъ частей ободочной кишки являются жилешя (тенезмы); по- 
слЪднія особенно сильны, когда поражена катарромъ прямая 
кишка.—При воспалени слфпой кишки боль ощущается въ пра- 
вой паховой области, и если она настолько сильна, что не пере- 
носится ни малъйшее прикосновение, то это даетъ поводъ пред- 
полагать переходъ воспалемя на брюшину.—Очень же слабы 
боли, или ихъ вовсе нфтъ, въ случаяхъ хроническаго катарра 
кишекъ; но вмЪсто ‘того больные страдаютъ отъ непріятныхъ 
ощущений въ живот, особенно спустя нЪкоторое время посль 
Ъды, жалуются на крайне тягостныя для нихъ урчаше и пученье 
(вслЪдствіе газовъ, развивающихся въ кишкахъ отъ ненормаль- 
наго разложенія кишечнаго содержимаго). 

Нерфдко боль при катаррЪ кишекъ доходитъ до крайней 
степени и распространяется по всему животу, переходя даже нё 
нижнія конечности и половые органы. У маленькихъ дЪтей слу- 
чаются при этомъ конвульсли, или они стонутъ отъ боли, стано- 
вятся безпокойны, притягиваютъ ножки къ животу, отказываются 
отъ груди или, взявъ сосокъ въ ротъ, немедленно же его выпускаютъ. 

Въ болЪе трудныхъ случаяхъ катарра хишекъ нарушается 
и общее состояніе здоровья. Въ острыхъ случаяхъ бываетъ лихо- 
радочное состояне, головная боль, потеря аппетита и т. д.; у дЪ- 
тей—-вялость движеній, блЪдность кожи и общее изнеможеше. 
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а. Воспалене или катарръ тонкой кишки. 


Воспаление начальной части тонкой кишки, двЪнадцатиперст- Причины и 
ной, —см. предварительныя замътки на стр. 228— является часто  ПРиЗнави 
продолжењемъ воспаленія желудка и сопровождается желтухой. При ботам. 
этомъ имЪется болЪзненность праваго подреберья, усиливающаяся 
отъ давленія и являющаяся спустя 3—6 часовъ послЪ Ъды. Причины: 
разстройства пищеваренія, простуда или обширный ожогъ кожи. 

Воспалене остальной части тонкой кишки —тощей и подвздош- 
ной-—сопровождается, на ряду съ симптомами воспаленія желудка, 
коликой, сильнымъ урчаніемъ въ животЪ и быстрымъ передвиже- 
немъ содержимаго кишки; поноса при этомъ не бываетъ, а когда 
бываетъ, то не такъ отъ воспаления тонкой кишки, какъ отъ пере- 
хода воспаленія на толстую кишку. 


Діагнозъ воспаленія тонкой кишки можно съ достовЪрностью 
ставить въ томъ случаЪ, когда, путемъ спещальнаго анализа, на- 
ходятъ въ испражненіяхъ неразложенную желчь, кишечныя бродила, 
непереваренныя части пищи, особенно— жира. Причины: діэтетиче- 
скія погрЪшности, неудобоваримая пища, чрезмфрное употребление 
спиртныхъ напитковъ, простуда, а также попадающія въ кишку ядо- 
витыя или механически раздражающія вещества, сильныя слаби- 
тельныя, завалы каловыхъ массъ. 


Въ началь болъзни— 4конить х 3, черезъ 1—2 часа по ЛБченіе и 
прему, поперемънно съ Броня х З при отсутствіи поноса. При Пот 
поносъ— Белладонна З поперемънно съ Меркур. солюб. 3; при еи 
коликъ— Колоцинт. 3. Этихъ лЪкарствъ бываетъ обыкновенно 
достаточно для излЪченія. Въ болъе трудныхъ случаяхъ показаны 
еще Арсенике, Сульфурз, Фосфор. 

Воспаленіе тонкой кишки влечетъ часто за собою впослЪд- 
стти упорный запоръ. Значење такого запора часто преувеличи- 
вается больными и также большинствомъ врачей, слЪдств1емъ чего 
является частое примфнеше внутреннихъ слабительныхъ средствъ, 
отъ которыхъ обыкновенно бываетъ больше вреда, нежели отъ самой 
болфзни. Притомъ же въ такихъ случаяхъ слабительныя средства, 
лишь ръдко опорожняютъ кишечникъ. Поэтому цълесообразнЪе огра- 
ничиваться опорожняющими клистирами и принимать внутрь гоме- 
златичесюя лЪкарства, устраняющія запоръ тъмъ, что дЪйствуютъ 
излъчивающимъ образомъ на корень болЪзни, т. е. на послЪдствія 
веспаленя кишки и сопровождающія болъзненныя состояния. 
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Къ такимъ средствамъ относится прежде всего Нуксё в0- 
мика, затъмъ — Ликонодій, Опій, Антимон. круд,, Сепія, Натр. 
мурѓатик. и проч. (См. въ „ЛъкарствовЪдніи“, ч. 4-я). 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ, кром указанныхъ уже кли- 
стировъ, полезны влажные согрЪвающіе компрессы на животъ; 
сухая теплота въ такихъ случаяхъ мало помогаетъ. При сильной 
боли, вмЪсто воды для компресса, лучше примЪнять теплое бел- 
ладонное масло. Дэта-—какъ при остромъ катаррЪ желудка (см. 
стр. 213). 


б. Воспаленіе или катарръ толстой кишки. 


Воспаление толстой кишки (колитъ)—см. предварительныя за- 
мЪтки на стр. 228—-есть наиболЪе частая форма кишечнаго катарра 
и проявляется болће постоянной коликообразной болью въ животЪ 
и поносомъ, жидкимъ и съ слизью, выдъляющеюся иной разъ въ 
вид трубчатыхъ перепонокъ (слизистыхъ цилиндровъ), также гно- 
емъ. Качество испражненій непостоянно и поносъ перемежается 
нерЪдко съ запоромъ, сопровождающимся метеоризмомъ (вздутіемъ 
живота газами), затрудненіемъ дыханія, мучительнымъ сердце- 
біеніемъ, истощеніемъ организма (вслЪдствіе недостаточнаго вса- 
сыванія въ кишкахъ), непріятными ощущеніями въ животЪ, тошно- 
тою, отрыжкою, иногда и рвотою, Въ хроническихъ случаяхъ ка- 
тарра толстой кишки больные страдаютъ обыкновенно въ большей 
или меньшей мЪр% еще и угнетенемъ душевной дЪятельности (ипо- 
хондріей) вслЪдствіе всасывающихся въ кровь ненормальныхъ про- 
дуктовъ пищеваренія. 


Течене болЪзни въ острыхъ случаяхъ--лишь рЪдко больше 


р 
нЪсколькихъ дней, въ хроническихъ же-—теченше неопредфленное 


съ перемежающимися состояніями улучшен я и ухудшенія. 


Для рЪшенія вопроса, какая кишка воспалена, толстая или 
тонкая, надо руководствоваться главнымъ образомъ предшествую- 
щимъ состояніемъ больного и качествомъ испражненій: за воспа- 
леніе тонкой кишки говоритъ наступленіе кишечнаго катарра од- 
новременно съ воспаленіемъ желудка или вслЪдъ за нимъ, частая 
тошнота и рвота, желтуха, присутствіе въ испражненіяхъ нераз- 
ложенныхъ продуктовъ и составныхъ частей выдЪляемаго 12-перст- 
ной и тонкой кишки, также непереваренной пищи, и упадокъ об- 
щаго питанія; на воспаленіе же толстой кишки указываютъ: жи- 
леніе, присутствіе въ испражненіяхъ слизи и гноя, болЪзнен- 
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ность ограниченныхъ мЪстъ на протяженіи ободочной кишки (см. 
еще стр. 238). 

Для сравненія съ холериной и дизентеріей см. стр. 85 и 87. 

Надо имЪть еще въ виду случаи поноса, похожаго на поносъ 
отъ воспаленія толстой кишки, но не воспалительнаго происхожде- 
нія. Такъ, у взрослыхъ нерЪдко, вслъдствіе ли простуды, или чрез- 
мЪрнаго напряженія, или душевнаго волненія, является часто одно- 
кратный поносъ безъ всякаго послЪдствія для общаго состояния 
здоровья. Тутъ, стало-быть, приходится предполагать лишь пре- 
ходящее усиленіе перистальтики (передвиженія кишекъ) подъ нерв- 
нымъ вліяніемъ. Такія же вліянія могутъ служить причиной по- 
носа и у маленькихъ дЪтей при прорфзыван!и зубовъ. 

Этимъ, однако, не сказано, что прорЪзываніе зубовъ есть Натарръ 
единственная причина поноса у дЪтей этого возвраста. ПоносъТолетой киш 
часто и у маленькихъ дътей является вслЪдстые простуды, по-У "аленьни 
гръшностей въ кормленіи, перемъны пищи, сопряженной съ от- и 
нятіемъ отъ груди, глистовъ. Въ такихъ случаяхъ имЪется уже 
настоящее воспаленіе, и болЪзнь начинается безпокойствомъ, жа- 
лобнымъ крикомъ и даже конвульсіями. ВначалЪ жидкія испраж- 
ненія имЪфютъ еще нормальный цвЪтъ, но уже вскорЪ они ста- 
новятся клочковатыми, похожими на рубленыя яйца, желто-зеле- 
наго цвЪта, съ примЪсью непереваренныхъ частицъ пищи и слизи. 
ВелЪдств!е Ъдкости испражненій окружность задняго прохода крас- 
нЪетъ. Животъ отъ скопившихся въ кишкахъ газовъ вздувается 
на подобіе барабана („лягушечій животъ“), въ остальныхъ же 
частяхъ тЪло исхудалое, лицо старчески сморщено и носитъ на 
себъ печать страданія. Кожа тЪла холодћетъ, причемъ животъ 
иногда горячъ, во рту развивается плЪсневка. Аппетитъ не всегда 
отсутствуетъ и не всегда бываетъ рвота, жажда же, особенно въ 
острой форм%, очень сильна. Продолжавшійся долгое время катарръ 
толстой кишки у дЪтей очень часто кончается смертью или вле- 
четъ за собою развитіе туберкулеза кишекъ, англійской болЪзни, 
золотухи. Сравнить съ холериной—стр. 85. 

Льчен1е воспаленія толстой кишки не должно быть шаб-ЛЬченіе ката 
лоннымъ, а необходимо взвЪшивать всЪ проявленія болЪ зни, хотя ра толстої 
бы и самыя мелкія, и выбирать соотвътствующія лЪкарства. Глав. КИШКИ: 
нЪйшія лЪкарства—слЪдующія: 

Реумә х 2. Подходитъ какъ для взрослыхъ, такъ и для дЪ- 
тей, даже больше для послфднихъ, особенно если причиной была 
простуда. Испражненія не жидкія, а больше кашицеобразныя, у дЪ- 
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тей—съ очень кислымъ запахомъ, темнаго цвЪта и съ примъсью 
слизи. Много газовъ со вздутіемъ живота и щемящія боли передъ 
испражненіями и во время ихъ. 

„Дулькамара х З. Подобна Реумъ въ отношеніи причины и 
характера болей. Испражненія мало окрашены, всегда кашице- 
образны и съ зелеными полосками. Испражненія больше къ ве- 
черу и ночью, 

Хамомилла х 3. Особенно при поносЪ у дфтей во время про- 
ръзыванія зубовъ, вообще же вслЪдствіе душевныхъ волненій, гн%- 
ва, досады. Испражненія кашицеобразны и со слизью, у дЪтей— 
зеленыя, съ примЪсью какъ бы рубленыхъ яицъ и съ кислымъ за- 
пахомъ; краснота у задняго прохода. Испражненія больше ночью. 

Бріонія х 3. Подобна ХамомиллЪ, особенно въ лЪтнюю жару, 
при поносЪ отъ холоднаго питья. Также Ииекакуана. 

Меркурій солюб. 3—6. Также преимущественно у дЪтей и 
именно во время прорфзыван!я зубовъ. Испражненія не очень 
часты и не очень обильны, темнозеленыя, каловыя, со слизью, 
Ъдкія, кислопахнущія. Подобно Меркуръ солюб. и часто даже 
лучше дЪйствуетъ Меркур. дульцись 1— х 3. 

Колоиинть З. Испражненія не часты, кашицеобразны, окра- 
шены желчью; сильныя щемящія боли, являющіяся приступами; 
обиліе газовъ, очень вонючихъ. 

Кольхик. 1— х 8. Испражненія жидкія, малоокрашенныя, не 
частыя, безъ боли. 

Пульсатилла х 3. Испражненія безболъзненныя, являются 
чаще ночью, содержатъ много слизи съ зеленой примЪсью. Испраж- 
ненія сопровождаются сильнымъ ознобомъ. Непродолжительная 
боль является непосредственно за испражненемъ. 

КромЪ указанныхъ лЪкарствъ надо имЪть еще въ виду при 
остромъ катаррЪ кишекъ слфдующя: Оий х 1— при невыноси- 
мой боли и обильномъ скопленіи газовъ въ ограниченныхъ ча- 
стяхъ кишки; Арсен. З — при темноокрашенныхъ, вонючихъ и 
разъъдающихъ задній проходъ ибпражненяхъ и сильной жаждь, 
особенно ночью (главное лЪкарство и при хроническомъ катарръ 
у дЬтей); Русѕ—-испражненія преимущественно въ утренніе часы; 
Хина х 3—у слабыхъ, истощенныхъ, малокровныхъ субъектовъ 
(у дътей высшія дЪленія часто лучше дЪйствуютъ); Амид. нит- 
рик. Э—слизистыя испражненія съ примъсью крови; сильныя на- 
туги; испражненія имЪютъ рЪзкій, кислый запахъ; вонючая моча; 
Фосфори ацид. х 3 —-давнишній водянистый поносъ, съ урчашіемъ 
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въ живот; непроизвольныя или трудноудержимыя испражнения, 
съ отсутствіемъ боли; Секале-—-особенно у дьтей; испражненія 
жидкія, желтоватыя или зеленоватыя, безъ боли, но при большой 
слабости. 

Діэту и вспомогательныя мЪФры см. стр. 232, также ниже: 
„Общая діэта при катаррЪ кишекъ“. 


в. Воспаленіе слЬпой кишки и червообразнаго отростка. (Тифлитъ и 
Аппендицитъ). 


Происходитъ чаще всего отъ скопленія каловыхъ массъ, Причины 
отъ каловыхъ заваловъ, вслЪдствіе раздраженія, производимаго болёзни. 
ими на кишечныя ткани, особенно если послЪднія соприкасаются 
съ проглоченными плодовыми косточками, кусочками кости и т. п. 

При боле глубокомъ воспаленіи могутъ образоваться въ кишкЪ 
язвы съ опасностю прободенія кишечной стЪнки и зависящаго 
отъ этого воспаленія брюшины (см. „Язвы кишекъ“). 

Въ началЪ воспален:я симптомы бываютъ лишь неопредЪ- Признаки и 
ленные и съ виду незначительные, какъ диспепсія, запоръ, вре-теченіе болёз 
менное вздутіе живота. ЗатЪмъ является боле или менфе бо- Ми: 
лЪзненная при надавливаніи опухоль въ области праваго паха и 
въ правомъ бедрЪ. запоръ усиливается, повыше закупореннаго 
мЪста собираются газы, является рвота, въ трудныхъ случаяхъ— 
даже каловая. Получается картина очень тяжелой болЪзни, но на 
самомъ дЪлЪ лишь въ ръдкихъ случаяхъ болЪзнь бываетъ дЪй._ 
ствительно таковой; обыкновенно же, особенно при своевремен- 
номъ и надлежащемъ лЪченіи, она принимаетъ благопріятный 
оборотъ: калъ начинаетъ выдфляться, сначала въ малыхъ, а за- 
тъмъ въ большихъ количествахъ, боли уменьшаются и ‘совсЪмъ 
проходятъ, улучшается и общее состояніе всего организма; въ 
другихъ же случаяхъ припухлость въ области слЪпой кишки не 
исчезаетъ совсЪмъ, остается также неправильность отправленія 
на низъ, словомъ-——тифлитъ принимаетъ хроническую форму. Изъ 
общихъ явленій лихорадка можетъ быть и не быть, и степень ли- 
хорадки очень непостоянна. Во всякомъ случаЪ не слёдуетъ ду- 
мать, что меньшая лихорадка свидЪтельствуетъ о боле легкомъ 
теченіи болЪзни; часто наблюдается обратное. Опасность нагноенія 
и прободенія далеко не такъ велика, какъ представляютъ себЪ 
сторонники немедленнаго при этой болЪзни хирургическаго вмЪ- 
шательства. Продолжительность болъзни до 3—5 дней, но имВется 
склонность къ возвратамъ. 


Объ операцін 
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При воспаленіи клътчатки въ области слёпой кишки (пери- 
тифлитъ) образуется вокругъ кишки опухоль, которая можетъ 
разсосаться, но можетъ перейти и въ нагноеніе, причемъ гной, 
не задфвая кишки, пробивается черезъ кожу наружу или проры- 
вается въ слЪпую кишку и выдфляется съ испражненіями; въ 
томъ и другомъ случаЪ исходъ обыкновенно благополучный. Гной 
можетъ найти себЪ выходъ также въ матку или мочевой пузырь. 
Изльчене ‘еще и тутъ возможно. При прорываніи же гноя въ 
брюшину получается гноекровіе со смертельнымъ исходомъ. 


При перитифлитЪ, если слЪпая кишка не задфта воспале- 
ніемъ, вздутіе живота газами незначительно, но боль въ правой 
ногъ при движеніи очень сильна, и въ ней чувствуется онЪмЪніе 
и какъ бы ползаніе мурашекъ. 


Воспаленіе червообразнаго отростка, если оно образуется 
само по себЪ, самостоятельно, не можетъ быть узнано, за кро- 
шечностію этого придатка; заподозрить же таковое возможно лишь 
тогда, когда неожиданно являются признаки воспаленія брю шины 
начавшагося вь правой паховой области и происшедшаго отъ 
прободенія отростка. 


При этой болъзни очень важно ръшить вопросъ, опериро- 


при аппенди- Вать или нЪтъ? Большинство врачей-аллопатовъ утверждаетъ, что 


цитЊ. 


оперировать необходимо, и чЪмъ раньше (въ первые 48 часовъ), 
тЪмъ лучше, или же, при возвратахъ болЪзни, въ промежуточное 
время, т. е. во время здороваго состоянія (предупредительное 
удаленіе червообразнаго отростка). Оперативное вмЪшательство 
считается ими самой лучшей мЪрой не только въ тяжелыхъ слу- 
чаяхъ этой болЪзни, но и въ легкихъ. Тяжелые случаи суть Т%, 
гдъ въ опухоли произошло нагноеніе, притомъ — гнилостнаго 
характера, или, тъмъ боле, когда произошло прободеніе кишки 
съ явленіями воспаленія брюшины. Въ такихъ случаяхъ и врачъ- 
гомеопатъ не будетъ возражать противъ необходимости безотла- 
гательной операціи, которая даетъ еще нЪкоторую надежду на 
спасеніе больного отъ неминуемой — въ противномъ случа — 
смерти. Признаками такихъ тяжелыхъ случаевъ служатъ — при 
гнилостномъ распад: высокая лихорадка, постоянная или воз- 
вратной формы, съ потрясающими ' ознобами, крайній упадокъ 
силъ, малый частый пульсъ, часто желтуха и содержащая бЪлокъ 
моча; при прободеніи: явленія перитонита (воспаленія брюшины), 
именно--очень сильное вздутіе живота, мучительная икота, силь- 
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ная рвота, очень учащенный и малый пульсъ; температура тЪла 
бываетъ при этомъ и высокой и низкой, или перемежающеюся. 

Когда только что перечисленныхъ признаковъ не имЪется, 
то болЪзнь представляетъ гораздо меньше опасности, или форма 
ея вообще легкая. Хирурги однако рекомендуютъ возможно ран- 
нюю операцію, ‘какъ самый надежный способъ лЪченя, даже въ 
такихъ, боле легкихъ случаяхъ воспаленія слфпой кишки. Они 
основываются при этомъ на своей статистикЪ, по которой, при 
раннемъ оперированіи, смертность отъ этой болЪзни всего лишь 
отъ 1 до 7 на сто, въ среднемъ—50/о. Но вЪфдь, и при внутрен- 
немъ лЪченіи смертность отъ воспаленія слЬпой кишки и черво- 
образнаго отростка не превышаетъ 50/0; отсюда прямой выводъ, 
что при безразборчивомъ, огульномъ оперированіи въ 95 случаяхъ 
изъ ста операщшя производилась бы совершенно напрасно, не 
говоря ужъ о томъ, что оперативное вмфшательство всегда со- 
пряжено съ большимъ или меньшимъ рискомъ само по себ%, 
независимо отъ болЪзни. И если въ случаЪ смертельнаго исхода 
при внутреннемъ лЪченіи хирургъ скажетъ, что смертельнаго 
исхода бы не было, если бы было оперировано, то не съ бёль- 
шимъ ли правомъ можно сдЪлать такой упрекъ хирургу относи- 
тельно ТЪхъ случаевъ смерти, которые бываютъ посл операціи 
а, быть можетъ, и вслЪдствіе таковой. 

Во всякомъ случа совершенно неправильно вообще обосно- 
вывать цфлесообразность оперированія на небольшой смертности, 
Это—шаблонъ, между тъмъ какъ врачебное искусство должно 
индивидуализировать до крайней возможности; поэтому опериро- 
вать позволительно лишь тогда, когда операція либо безусловно 
необходима, либо, һо крайней мЪрЪ, обЪщаетъ больше шансовъ 
на выздоровленіе, нежели внутреннее лЪчене. Этого же навърно 
нельзя сказать въ отношеніи громаднаго большинства случаевъ 
воспаленія слЪпой кишки, начинающихся безъ особенно тяжелыхъ 
общихъ явленй. Такіе случаи всего лучше лЪчить внутренними, 
именно — гомеопатическими лЪкарствами и обыкновенными вспо- 
могательными м%Ърами. у 

Главныя лЪкарства: Брошях1— х3, Белладоннах и 
Меркур. солюб.х3 (или Меркур. дульцись х1 — х 2), черезъ 
каждые полчаса или часъ (при улучшеніи—ръже) поочереди. Если 
боль очень сильна, то, вмЪсто Белладонны, давать Атропин. 
сульфурик.х 4, также Лахезисв 6. 

Когда болЪфзнь прошла, цълесообразно для предупрежденія 


Лёчене. 
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возвратовъ, принимать еще въ теченіе нЬсколькихъ недъль М№Мер- 
курій, но не тахъ часто. 

КромЪ указанныхъ лЪкарствъ могутъ понадобиться, конечно, 
еще и другія, смотря по ходу болъзни (см. выше: „запоръ“, 
„Вздутіе живота газами“, „боль живота“ и проч.). 

Зопомогатель- Изъ наружныхъ средствъ наиболфе благотворно дЪйствуютъ 

ныя мёры. набрюшные согръвающіе или паровые компрессы. Наружное при- 
мънен!е холода, въ видЪ пузыря со льдомъ, прикладываемаго 
безпрерывно во все продолженіе болЪзни, очень тягостно для 
больныхъ, притомъ же и вредно, такъ какъ мЪстное обезкров- 
леніе, производимое искусственно холодомъ, можетъ только мЪ- 
шать естественному ходу исцЪленія. Только при повышенной 
температурЪ тла цЪфлесообразно примЪненіе холода въ видЪ 
кратковременныхъ холодныхъ компрессовъ съ одновременными 
влажно-теплыми обертываніями нижнихъ конечностей (20° Р., въ 
теченіе 2 часовъ) и удерживаемыми (малыми) клистирами — 
180 Р._-раза два въ день. Вообще же цфлесообразно наружное 
на животъ примЪненіе Белладонны Ө въ видЪ масляныхъ ком- 
прессовъ (изъ масла Белладонны) или влажно-согръвающихъ 
компрессовъ изъ раствора 1 чайной ложечки Белладонны Ө на 
стаканъ воды. —Опорожняюще клистиры, разъ въ день или разъ 
въ два дня.—Легкое слабительное средство, вродЪ кастороваго 
масла и т. п., умЪстно только въ самомъ началЪ болъзни, когда 
область слЪпой кишки еще мало болфзненна, и то лишь посл 
безуспъшнаго примфненшя клистировъ. Сильныя же проносныя 
средства могутъ имфть для больного весьма пагубныя послЪд- 
ствія (прободеніе кишечной стЪнки), особенно когда имфются при- 
знаки начавшагося раздраженія или воспален брюшины. 

Больной долженъ во всякомъ случа%, впредь до выздоров- 
ленія, оставаться въ равномфрно теплой постели и соблюдать 
строгую д1эту. Діэта должна быть очень легкая и воздержная: 
небольшія количества молока, куринаго бульона, отвара изъ крупъ 
и т. п.; при выздоравливаніи можно прибавить еще жидкія ка- 
шицы, яйца въ смятку, сухари, вареные фрукты. Еще о д1этЪ см. 
ниже: „Общая діэта при катаррЪ кишекъ“. 

Въ хроническихъ случаяхъ полезно, съ предохранительной 
цЬлью, носить въ холодное время года шерстяные чулки, также 
теплое нижнее бЪлье, набрюшникъ; важно также соблюденіе діэты 
и избЪганіе всякаго рода излишествъ (діэта и вспомогательныя 
мәры ть же, какъ при хроническомъ катаррЪ желудка — см. 
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стр. 217). Полезны въ особенности теплыя ванны (раза два въ не- 
дЪлю), а при усилен и недомоганія живота—набрюшный согрЪва- 
ющій компрессъ и лежаніе въ постели впредь до выздоровленія. 

Если болЪзнь настолько уже укоренилась, что, несмотря на 
систематическое лЪченіе гомеопатическими лЪкарствами, возвраты 
ея часты и сильны, тогда излЪченіе возможно еще только отъ хи- 
рургической помощи, причемъ операцію слфдуетъ произвести въ 
свободный отъ заболЪван!я промежутокъ времени; операція, про: 
изведенная въ такое время, и безопасна и наиболће радикальна. 


г. Воспаленіе прямой кишки (Проктитъ). 


Наиболъе постоянный признакъ воспаленія прямой кишки 
есть сильнде жиленіе, вызываемое ощущеніемъ чего то торчащаго 
въ заднемъ проходЪ и потребностью выжать его оттуда. Задне- 
проходное кольцо при этомъ спазматически стягивается, и боль 
въ немъ достигаетъ высшей степени, когда выдфляется твердый 
калъ, покрытый слоемъ крови и слизи; неправильно и болЪз- 
ненно’бываетъ и выдЪленіе мочи. Въ болЪе легкихъ случаяхъ 
больной страдаетъ лишь отъ жженія въ заднемъ проходЪ и отъ 
болЪзненныхъ и безуспъЪшныхъ позывовъ на низъ: нерфдко пря- 
мая кишка выпирается при каждомъ испражненіи въ видф крас- 
наго вздутія слизистой оболочки. 

Если болЪзнь не оканчивается выздоровленемъ, она пере- 
ходить въ хроническую форму съ мене сильными, но бол%Ъе на- 
пряженными и давящими болями; выдЪленіе изъ кишки измЪ- 
няется, становится гноевиднымъ. Гнойная слизь выдЪляется и 
Зама по себЪ при позывЪ на низъ, и съ испражняемыми кало- 
выми массами, а то и постоянно сочится изъ задняго прохода. 
Запоръ перемежается съ поносомъ. Болфзнь нерЪдко осложняется 
присутстыемъ геморроидальныхъ шишекъ и кровотеченіемъ изъ 
нихъ, также воспалешемъ клЪтчатки, окружающей задній про 
ходъ, нарывомъ; послЪдствіемъ же такого нарыва могутъ быть 
свищи въ области прямой кишки, какъ наружные, такъ и вну- 
тренніе —кишечно-влагалищные, кишечно-пузырные и т. д. 

Отъ дизентерии (см. стр. 87) проктитъ отличается тъмъ, что 
при немъ нЪтъ характерной для той болЪзни красно-желтой, клоч- 
ковато жидкости, и отсутстыемъ общихъ разстройствъ орга- 
низма. Въ самомъ же началЪ дизентерии, когда этихъ признаковъ 
еще нЪтъ, ее невозможно отличить отъ проктита; воспалеве пря- 


Признаки 
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мой кишки, впрочемъ, сопровождаетъ дизентерическій процессъ, 
равно какъ вторично оно имфется при ракъ прямой кишки, при 
язвЪ, а также при туберкулезЪ, тиф, сифилисЪ и проч. Пер- 
вично же оно можетъ явиться вслЪдствіе простуды, (наприм%ръ, 
отъ сидЪнія на холодныхъ камняхъ или на холодной земл), отъ 
частыхъ холодныхъ клистировъ, отъ раздражающихъ клистировъ 
(съ мыломъ, уксусомъ, солью и проч.), отъ затвердълыхъ кало- 
выхъ массъ, отъ раздраженія прямой кишки инородными предме- 
тами, также полипами. 

При простудной формЪ воспаленія главное лЪкарство--/1ко+ 
нитә х З.— При сильномъ жилени-— Белладонна х 3; еспи н%- 
сколько часовъ спустя не лучше, то брать, вмъсто Белладонны, .4тро- 
пин сульф. х 4 или Плосшамь х 3, особенно при одновременномъ 
задержаніи мочи.—То или другое {[поперемънно съ Меркур. со- 
люб. х 3—при отсутствіи запора. При запоръ же—Нуксё вом. 3 
Броня $ и Сульфурз 8 (или Г енаре сульф. 8) поперемънно. — 
При вторичномъ воспаленіи вслЪдствіе язвенныхъ процессовъ въ 
прямой кишкЪ: Арсеник= 3, Фосфорь 3, также Сульфур5 3—6 
или [Гепарё сульфур. 3—6. 

Въ хроническихъ случаяхъ: Калькареа карбоника, Си- 
лиція, Фосфорз, Туя, то въ нисшихъ, то въ высшихъ дъленіяхъ. 

При полипахъ является обыкновенно необходимымъ хирур- 
гическая помощь, также и при злокачественныхъ процессахъ. 

При значительномъ выдЪленіи слизи: Боракс Х З, Лико- 
подій 8, Пульсатилла 3, Натр. мурѓіат. 3, Графить 8—6. 

При образовавшемся нарывЪ лЪченіе такое же, какъ при 
нарывахъ вообще: до вскрытія нарыва—/епар5 сульф. 2—8, 
послЪ вскрытя его—Силищя 3—6. При фистулахъ: Силиція, 
Аиид. флуорик., Бафита карб., 'Калькар. фосфорика и проч. 

Изъ вспомогательныхъ мфръ примфняются при сильномъ жи- 
лени мЪстные согрьвающ!е или паровые компрессы, припарки, 
впрыскиваніе въ прямую кишку теплаго растительнаго масла, въ 
количествв 2—3 столовыхъ ложекъ, къ которому можно приба- 
вить нфсколько капель Белладонна Ө. или, при очень сильной 
боли, 2—3 капли Ой Ө. Наружно-—мазь Белладонны. Попезны 
теплыя сидячія ванны. Д]эта-—очень легкая. Спокойное лежаніе 
въ постели въ горизонтальномъ положени успокаиваетъ боль и 
благотворно вліяетъ на ходъ болЪзни вообще. 

Въ хроническихъ случаяхъ требуется прежде всего строгое 
урегулированіе діэты (см. ниже: „Общая дэта при катаррЬ ки- 
шекъ“). Прохладныя сидячія ванны. 
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4. Выпаденіе прямой кишки. 


БолЪзнь преимущественно дЪтская. Чаще всего встр®чается 
на первомъ году жизни, но также и въ возрастЬ отъ 2 до б 
лЪтъ. Причиною можетъ служить острый или хроническій ка- 
тарръ прямой кишки, дизентерія, запоръ; встрЪчается и при ко- 
клюш%, вслЪдствіе сильной натуги при кашлъ, равно какъ при 
глистахъ (аскаридахъ), при камняхъ мочевого пузыря, именно у 
мальчиковъ, перешедшихъ уже за второй періодъ прорЪзыванія 
зубовъ, при состояніяхъ общей слабости. При выпаденіи слизи- 
стая оболочка кишки выворачивается наружу и имФетъ видъ 
кольца или цилиндра, съ боле или менће красной, блестящей 
поверхностію, часто кровоточащею. Иногда выворачивается кишка 
большей или меньшей частію своею съ опасностію ущемленія 

При выпаденіи прямой кишки обыкновенно очень скоро помо 
гаеть Нуксё вом. 3—6 (или Игнащя 3) поперемЪнно съ Суль- 
фуръ 3; при привычномъ выпадении, обусловливаемомъ вялостію 
слизистой оболочки, показаны Калькареа карбон. 6 и Ликопо- 
дій 3, также Рута 3; при аскаридахъ—//1ина 1 и Меркур. 
солюб. 3; при понос —4фрсенике З и т. д. 

Надо слЪдить за тъмъ, чтобы ребенокъ не натуживался. Въ 
случа запора—опорожняюще клистиры, а послЪ каждаго испра- 
жненія полезны небольшие удерживаемые (1—2 столовыя ложки) 
клистиры (съ прибавленіемъ /Гииерикумь Ө,—5 капель на ложку) 
Кром% того ребенокъ долженъ испражняться не сидя на горшк№, 
а лежа въ постели (такъ какъ брюшной прессъ дЪйствуетъ здЪсь 
гораздо слабЪе), или же надо держать ребенка надъ горшкомъ 
такъ, чтобы ноги его висЪли въ воздухЪ. Другія основныя боч 
лзни должно лЪчить соотвфтственнымъ образомъ. 

Къ вспомогательнымъ мЪрамъ относится прежде всего не- 
медленное вправленіе выпавшей части: для этого кладутъ на нее 
тряпочку, смоченную холодной водой, и тремя пальцами протис- 
киваютъ кишку обратно въ глубь. Если это не удается. или въ 
болъе трудњомъ случа, не слъдуетъ медлить съ обращеніемъ къ 
спеціальной врачебной помощи, такъ какъ выпавшая часть можетъ 
ущемиться и изъязвиться. Въ застарфлыхъ, привычныхъ случаяхъ 
выпаденія прямой кишки приходится носить соотвЪтственно при- 
способленный бандажъ Т—образной формы для предупрежденія 
выпаденія. Полезны вообще холодныя обмыванія задняго прохода 
и прохладныя сидячія ванны для укрфпленя заднепроходнаго мы- 
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шечнаго кольца. Діэта должна быть питательная, но вмЪстЪ съ 
тьмъ легкая (см. таковую при „Хронич. катар. желудка“). Необ- 
ходимо заботиться о правильномъ ежедневномъ испражненіи на 
низъ (см. стр. 219). 


Одщая діэта при боспалехіи или катарр% Кишеќъ. 


Соблюденіе діэты очень важно во всЪхъ случаяхъ катарра 
кишекъ и обусловливаеть возможно болЪе удачные результаты 
лЪъчен!я. Пищеварительная способность воспаленной кишки всегда 
боле или менфе ослаблена, вслЪдствіе чего и болЪе или менЪе 
затруднены въ послЪдней переработка и всасыван!е принимаемой 
пищи. Поэтому необходимо избЪгать такихъ пищевыхъ веществъ, 
которыя мало удобоваримы или механически раздражаютъ слизи- 
стую оболочку кишекъ. Сюда относятся стручковые плоды, кар- 
тофель въ кускахъ, капуста, жесткія овощи, жилистое мясо ит. п. 
Не слЪдуетъ употреблять также много хлЪба, такъ какъ отъ 
него образуется слишкомъ твердый калъ. Жирной пищи надо из- 
бЪгать, потому что, при катаррЪ кишекъ, большая часть жира 
можетъ попадать въ непереработанномъ видЪ въ толстыя кишки 
и подвергаться тамъ разложенію съ образованіемъ газовъ. Наи- 
болЪе же пригодная для больныхъ катарромъ кишекъ пища должна 
состоять изъ легкопереваримыхъ бЪлковыхъ веществъ, какъ мо- 
локо, яйца (особенно яичные желтки), мясной отваръ; затЪмъ 
легкопереваримыя крахмалистыя кушанья, какъ отвары изъ овся- 
ной, ячменной крупы, также--рисъ, тапіока, саго и т. п. 

Другія частности діэты приведены при катаррЪ желудка (стр. 
217) и могутъ быть относимы также къ катарру !кишекъ. См. 
также сказанное о діэт въ 1-й части. гл. УП и въ 3-ьей части, 

Главное же, чЪмъ надо руководствоваться у больныхъ, стра- 
дающихъ катарромъ кишекъ, это — то, какъ въ каждомъ случаЪ 
переносится то или другое пищевое вещество. Если какое-либо 
вещество по общимъ правиламъ какъ бы и подходитъ для боль- 
ного, но плохо имъ переваривается (напримфръ-—молоко), то оно 
должно быть временно или вообще исключено изъ его пищеваго 
режима. 

Другое важное правило: принимать пищу лишь понемногу 
на разъ, хотя бы и болфе часто. 

Изъ напитковъ надо безуслолно избЪгать пива, киснущаго 
вина, молодого кваса, вслдствіе ихъ бродящаго свойства. Дозво- 
лить можно понемногу краснаго вина съ водою, если только оно 
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хорошо переносится. Боле крЪпкіе спиртные напитки безусловно 
вредны. Для утоленія жажды можетъ служить, кромЪ молока и 
чистой воды, еще слабый настой чая или сушенной земляники, 
также легкая минеральная вода (Нарзанъ). 


5. Язвы кишекъ. 


Самая частая причина кишечныхъ язвъ — воспаленіе или 
катарръ кишекъ, причемъ наиболЪе предрасположенными къ 
язвеннымъ процессамъ являются слфпая кишка съ червообраз- 
нымъ отросткомъ и прямая кишка. Язвы кишекъ развиваются 
также при туберкулез, тифЪ, дизентеріи, сифилис%, рак%. 

Признаки, по которымъ бы можно было съ достовЪрностью 
опредЪлить присутств!е язвъ въ кишкахъ, не всегда ясно выражены, 
а главное--неопредъленны, Подозрительнымъ признакомъ является 
въ этомъ отношеніи упорный, длительный поносъ, особенно если 
въ испражненіяхъ имъётся примЪсь крови, и при этомъ исклю- 
ченъ рядъ другихъ болфзней, сопровождающихся кровотеченіемъ 
изъ кишекъ, какъ застои крови, геморрой, новообразованія и т. д. 
При язвъ двЪнадцатиперстной кишки кровотеченіе обыкновенно 
очень обильно и можетъ происходить не только низомъ, но и 
вёрхомъ, черезъ ротъ, въ видЪ кровавой рвоты, какъ при язвЪ 
желудка. Если язвы находятся въ нижнихъ частяхъ кишечнаго 
канала, гдЪ каловыя массы оформлены, то кровь обволакиваетъ 
комки кала поверхностно; напротивъ того, при выше лежащихъ 
язвахъ, кровь тфснфе смфшана съ каломъ. ПримЪсь гноя въ 
испражненіяхъ при кишечныхъ язвахъ бываетъ лишь въ томъ 
случаъ, когда язвы находятся въ самой нижней части толстой 
кишки, Особенно характерной считается примЪсь комковъ слизи, 
похожихъ на вареныя саговыя зерна. Боль можетъ дать поводъ 
думать о язвЪ въ кишкЪ, если она сосредоточивается всегда въ 
одномъ опредфленномъ мЪстЪ, значительно усиливается отъ лег- 
каго надавливанія или тъмъ болъе сопровождается позывомъ на 
рвоту, чтб указываетъ на раздраженіе брюшины язвой; особенно 
это наблюдается при язвЪ въ слфпой кишкЪ или ея отросткЪ. 
Язва 12-перстной кишки вызываетъ боль такую же, какъ язва 
желудка, нЪкоторое время спустя послЪ Ъды (нЪсколько позднфе, 
чЪмъ при язвЪ желудка) и усиливается особенно по ночамъ. 
Язвы въ прочихъ частяхъ кищечнаго канала могутъ вызывать 
коликообразныя боли, а язвы прямой кишки-—тенезмы (болЪз- 
ненныя натуги, спазматическое сокращен!е замыкательной мышцы 
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задняго прохода). Общее состояне разстраивается настолько, на- 
сколько это зависитъ отъ основной болЪзни. 

Если произошло прободеніе кишечной стЪнки язвой въ 
мЪстЪ, гдь имћется брюшина, то послфдняя воспаляется и даетъ 
крайне опасную для жизни картину болъзни (перитонитъ), по- 
добную той, какая описана на стр. 68. 

На т®хъ мЪстахъ кишекъ, которыя брюшиннаго покрова не 
имЪютъ, какъ заднія стфнки второго итретьяго отдъла 12-перст- 
ной кишки, а также восходящей и нисходящей части ободочной, 
прорвавшаяся язва можетъ и не задЪть брюшины, вызвавъ на- 
гноеніе гораздо менфе опасное, лишь въ окружающей клЪтчатк®. 

П редсказаніе относительно исхода кишечныхъ язвъ зависить 
отъ характера ихъ и отъ ихъ мЪстонахожденія въ кишкахъ. Язвы 
прямой кишки, также—слЪпой, представляютъ наиболфе надежды 
на благополучное заживленіе. НерЪдко, однако, вслфдстые рубцо- 
выхъ стягиваній образуются остающіяся на всю жизнь съуженія 
въ кишкахъ, служащія причиной упорныхъ запоровъ. 

ЛЪченіе кишечныхъ язвъ сводится къ лЪченію основной бо- 
лЪзни, чаще всего — катарра кишекъ и туберкулеза (см. выше, 
также „ОтдЪльные кишечные симптомы“ стр. 229 и проч.). Во вся- 
комъ случаЪ, наряду съ прочими показанными лЪкарствами, прим%- 
няются: 4фсен., Арсен. іодат., Гепар. сульф., Силищя, Фосфор. 


6. Ракъ кишекъ. 


Развитіе рака возможно въ любомъ мЪстЪ кишекъ, но чаще 
всего онъ поражаетъ толстую кишку и прямую. До 40-лЪтняго 
возраста ракъ очень рЪдко наблюдается. Въ началЪ своего раз- 
витія кишечный ракъ не выражается никакими опредъленными 
признаками, и таковые являются лишь въ дальнъйшемъ теченіи 
его. Первое, что бросается въ глаза, это—состоян!е истощенія, 
кахексія, характерная для рака и выражающаяся въ поблекшемъ 
обликЪ больного и свеобразной вялости кожнаго покрова тФла. 
Лишь въ рЪдкихъ случаяхъ рака, особенно въ скоротечныхъ, ис- 
худаніе не такъ ясно выражено. Несомнфннымъ присутствіе рака 
въ кишкахъ является тогда, когда прощупывается соотвЪтствую- 
щая опухоль, твердая, болЪе или менЪе бугристая, обыкновенно 
подвижная, не всегда болъзненная. Ракъ кишки развивается въ 
форм кольца, чфмъ обусловливается съуженіе ея съ скопленіемъ, 
кала надъ съуженнымъ мЪстомъ и зависящими отъ этого явле- 
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ями стеноза (съуженя просвфта) или даже полнаго закрыт!я 
кишки.—Въ калЪ бываетъ, но не всегда, примЪсь крови, гнилост- 
ной жидкости и гноя, иногда и отторгнутыя частицы раковаго расч 
рада. Въ позднЪйшемъ теченіи возможно прободеніе кишки рако- 
вымъ изъязвленіемъ или въ брюшную полость съ развитіемъ об- 
щаго воспаленія брюшины, или въ сосЪднюю кишку, мочевой пу- 
зырь, влагалище и т. д. съ соотвЪтствующими послЪдствіями. 
Смерть наступаетъ либо отъ истощенія, либо отъ общаго зара- 
женя крови, либо отъ закрытія кишечнаго канала. — ИзлЪченіе 
уже развившагося въ значительной степени рака принадлежитъ 
къ большимъ рЪдкостямъ не только при лЪкарственномъ, но 
и при оперативномъ лЪченіи, если таковое вообще возможно. О 
лЪкарственномъ лфчени рака см. въ 10-мъ отдЪлЪ. Въ общемъ 
лченіе то же, что при язвахъ кишекъ. 


7. Кишечное кровотеченіе. 


Причины —т же, что и желудочнаго кровотеченія (см. стр. 
223). КромЪ того кишечныя кровотеченія бываютъ при такихъ 
болЪзняхъ, которыя вообще сопровождаются кровотеченіями, какъ 
наприм., при кровоточивости, цынгЪ и т. п. Кровотеченіемъ изъ 
кишекъ сопровождаются нерЪдко тяжелыя перемежающіяся лихо- 
радки. Оно бываетъ нерфдко и при сильномъ воспаленіи кишекъ, 
особенно— дифтеритическомъ, также при дизентеріи и тиф%. Кро- 
вотеченіемъ изъ венъ прямой кишки, вслфдстве застоя крови, 
сопровождается иной разъ хроническій запоръ (отъ давленія кало- 
выхъ массъ на мЪстные кровеносные сосуды), или при беремен- 
ности (отъ давленія на ТЪ же сосуды, производимаго беременной 
маткой). Наконецъ-——геморроидальныя кровотеченія (см. ниже). 

Опредълить причину кишечнаго кровотеченія можетъ только 
врачъ посл подробнаго изслЪдованія больного. Во всякомъ слу- 
чаъ надо прежде всего убфдиться, нЪтъ ли геморроидальныхъ уз- 
ловъ, и если таковые окажутся, то необходимо еще знать боле 
отдаленную или ближайшую ихъ причину: болЪзнь-ли печени, 
легкихъ или сердца, производящая застой въ венахъ, скопленіе-ли 
кала вслЪдствіе запора, беременность, катарръ или ракъ прямой 
кищки. Если ничего такого не имЪется и если еще исключены 
тая причины, какъ отравленіе, поврежденіе, инородныя тФла, 
то должно явиться предположеше о кишечныхъ язвахъ, какъ о 


причин кровотеченія, и только на самомъ послъднемъ планЪ' 
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стоять такія р®дюя причины кишечнаго кровотеченія, какъ за 
щающее (на мЪсто выбывшихъ регулъ) кровотеченіе, пе ерожде- 
ще кишечныхъ сосудовъ, врожденная кровоточивость и проч. 

Льчене Какова бы ни была причина кишечнаго кровотеченія, ни- 

ишечн. про когда не слфдуеть медлить съ мЪрами для его остановки, если 

ВОТеЧеН!я. только оно сколько-нибудь значительно или часто повторяется. 
М%ры тутъ въ общемъ ть же, что при кровотеченіи изъ желудка 
(см. стр. 224—225). Если основная болЪзнь извЪстна, льчеше 
должно быть направлено противъ нея (острое воспаленіе, тифъ, 
дизентерія и проч.). Вообще же противъ кишечнаго кровотеченія 
примфняются тЪ же лЪкарства, которыя указаны при кров отеченіи 
изъ желудка; кромЪ того еще: Гамамелисвх 1, Ареозо тб х 2, 
Аргент. нитрик. > 1—х 3, Фосфори ацид. ‹ 3, Нитри ацид. х 3, 
Сульфур. ацид. х 3.—При упадкЪ силъ: Мосхусь 1. 


8. Геморрой. Почечуй. 


Причины. Подъ геморроемъ разумфютъ болфзненное разстройство, обу- 

: словливаемое расширеніемъ или набуханіемъ венозныхъ сосудовъ 
заднепроходной кишки. Это расширене или набуханіе происхо- 
дитъ вслЪдствіе застоевъ въ кровообрашеніи, которые бываютъ 
при болЪзняхъ сердца, легкихъ и печени, при хроническомъ 
желудочномъ или кишечномъ катарр%, во время беременности. 
Къ развитію геморроя у лицъ, къ нему предрасположенныхъ, ве- 
деть сидячій образъ жизни въ связи съ чрезм®рными умствен- 
ными занятіями или съ чрезмЪрнымъ употребленіемъ пищи, осо- 
бенно—мясной и изысканно-пикантной, также чрезмЪрное упо- 
‚треблене спиртныхъ напитковъ и крЪпкаго кофе; далће —частыя 
и сильныя слабительныя средства, обильное употреблеше въ пищу 
жирныхъ и мучнистыхъ веществъ, также такихъ, которыя спо- 
собствуютъ развитію газовъ въ кишкахъ. Беззаботное отношеніе 
къ ежедневному правильному испражненю на низъ, наблюдаемое 
особенно часто у женщинъ, ведетъ также къ развитию геморроя. 
Геморрой часто встрЪчается у людей, спишкомъ предающихся вер- 
ховой зд. Болъзнь эта развивается въ среднемъ возрастЪ и у 
стариковъ, очень рыдко—въ молодомъ. 

Признаки Самыми тягостными симптомами геморроя являются давящ я 
и колющія боли въ заднемъ проход%, при лежаніи нъсколько умень- 
шающіяся, бывающія особенно при воспаленіи венозныхъ расши- 
реній, такъ называемыхъ геморроидальныхъ узловъ („,шишекъ“), 


евр 


которые бываютъ какъ наружные, у заднепроходнаго отверстія, 
такъ и внутренне, въ заднепроходной кишкЪ; въ послъднемъ слу- 
чаъ узлы выпираются при твердомъ испражненіи наружу, иногда 
въ такой степени, что, ущемляясь вмЪст съ кишкой, не мо- 
гутъ втянуться обратно безъ посторонней помощи (вправленія). 
Узлы часто кровоточатъ, иногда очень обильно. Въ появлени 
геморроидальныхъ кровотеченій замЪчается нЪкоторая правиль- 
ность повторенія и та связь съ общимъ состояніемъ организма, 
что задержка кровотеченія влечетъ за собою ухудшеніе послЪд- 
няго (головныя боли, головокруженіе, стЪсненіе въ груди и проч.) 
и, наоборотъ, по наступленіи кровотеченія, появляется общее 
облегчене. Въ другихъ сдучаяхъ однако теряется такъ много 
крови, что больной становится малокровнымъ, истощается. Ге- 
морроидальное кровотеченіе отличается отъ кровотеченій изъ 
вышележащихъ частей кишечника тЪмъ, что при немъ кровь — 
алая, красная, а не темная или черная, и не смЪшана съ каломъ. 

КромЪ упомянутыхъ симптомовъ, при геморроЪ бываетъ часто 
тягостный зудъ и жжеше въ заднемъ проходЪ, слизистыя исте- 
ченія изъ послЪдняго, боли въ крестцЪ, ощущеніе тяжести въ жи- 
вотЪ. Геморроидальныя страданія развиваютъ часто въ больномъ 
грустное, угнетенное настроене духа до степени ипохондрии. 

Описанная картина болфзни является обыкновенно присту- 
пами, продолжающимися отъ н®сколькихъ дней до нЪсколькихъ 
недъль. Въ нЪкоторыхъ случаяхъ наблюдается періодическое по. 
втореніе приступовъ каждый мЪсяцъ или каждые 3—6 мЪсяцевъ. 
Здоровое состояніе длится иногда годами, пока какое либо грубое 
прегрЪшеніе въ діэтъ или вообще въ образЪ жизни не откроетъ 
собою вновь цЪлый рядъ геморроидальныхъ приступовъ. Степень 
излЪчимрсти геморроя зависитъ отъ основной болЪзни, ведущей 
къ геморрою или подцерживающей его. Такъ, геморрой можетъ 
имЪть лишь кратковременный характеръ у выздоравливающихъ 
отъ острой болъЪзни, у беременныхъ — спустя нЪкоторое время 
послЪ родовъ и т. д. 

Лъченіе геморроя: должно сообразоваться какъ съ основной 
болЪзнію, его обусловливающей, такъ и съ отдЪльными его при- 
падками. Въ первомъ отношеніч надо справляться въ другихъ мЪ- 
стахъ этой книги (болЪзни печени, сердца, катарръ кишекъ и пр.). 
Надо, однако, сказать что не всегда съ устраненіемъ причины 
удается вмЪстЪ съ тъмъ устранить и геморрой. Какъ мало можно 
разсчитывать свести на нётъ давнишнєе расширеніе венъ въ 
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ногахъ, такъ же мало поддаются уничтоженю давнишнія гемор- 
роидальныя расширенія венъ прямой кишки. Въ тЬхь же слу- 
чаяхъ, гдъ имЪется врожденное предрасположеніе къ геморрою, 
при отсутствіи какой-либо опредфленной вызывающей причины, 
особенно важно въ наивозможной мЪрЪ регулировать образъ 
жизни, избЪгая всЪхъ вредностей, которыя приведены выше и ве- 
дутъ къ застоямъ въ венахъ прямой кишки и такимъ образомъ 
къ образованію геморроидальныхъ расширеній; особенно необхо- 
димо заботиться о правильномъ ежедневномъ испражненіи на низъ 
и соблюдать большую умЪренность въ ЪдЪ и питьЪ, Къ брюш- 
нымъ застоямъ очень склонны люди, страдающіе чрезмъЪрной пол- 
нотой тЪла, поэтому имъ необходимо подвергать себя обезжири- 
вающему лъченію; имъюще отвислый животъ должны носить хо- 
рошо прилаженный брюшной бандажъ; опухоль, давящая на пря- 
мую кишку, должна быть по возможности удалена, обращенная 
кзади матка должна быть поставлена въ нормальное положеніе ит, д. 

Что касается хирургическаго лЪченія геморроя, какъ тако- 
вого, то мЪстныя въ прямой кишкЪ страданія оно часто на болће 
или мене продолжительное время устраняетъ, но оно не можетъ 
вліять на общее геморроидальное состояніе. Помимо этого и въ 
виду опасностей, всегда сопряженныхъ съ оперативнымъ вмЪша- 
тельствомъ, слЪдуетъ вообще прежде всего подвергнуться основа: 
тельному и выдержанному гомеопатическому лЪченію, на операцію 
же рЪшиться лишь въ томъ случа, если сильныя и частыя крово- 
теченія не уступаютъ этому лЪчен1ю. 

При выборЪ лЬкарствъ противъ геморроя надо руководство- 
ваться какъ мЪстными признаками, такъ и общимъ состоящемъ 
организма, также основною болЪзн!ю, ведущей къ развитію геморроя. 

У Нуксь-вомика есть главное изъ тЪхъ лЬкарствъ, которыя 
наиболЪфе часто показаны при геморро%, и примфняется отъ х З до 
3—6 дЪленія. Сидячій образъ жизни, вино и кофе вызываютъ или 
обостряютъ болЪзнь. Приливы къ головЪ. НЪсколько часовъ спустя 
послЪ испражненія рьжущ1я боли въ заднемъ проходЪ. Желудочныя 
недомоганія. Боли въ крестцЪ. Улучшеніе послЪ отхожденія крови 
или обильной слизи. Соотвфтствуетъ одинаково закрытому и от- 
крытому геморрою. Кровь ало-красная. 

Сульфур х 8. ПримЪняется часто рядомъ съ Нуксъ-вомика, 
особенно при хроническомъ катаррЪ толстыхъ кишекъ и болъзни 
печени. Сильныя боли въ поясниц и крестцф, или въ заднемъ 
проход, который часто выпирается наружу. 
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Въ случаяхъ, не очень запущенныхъ, этихъ двухъ лЪкарствъ 
достаточно для излЪченія, 

Изъ другихъ лЪкарствъ надо имЪть въ виду. еще слъдующія, 
при наличности соотвЪтствующихъ симптомовъ: 

Ликоподій 3. Большіе геморроидальные узлы. Общее со- 
стояніе здоровья значительно нарушено: желтовато-сЪрый цвЪтъ 
лина, общая слабость, безпокойство, безсонница, упорный запоръ 
съ сильнымъ вздутіемъ живота отъ газовъ, обильная слизь въ 
испражненіяхъ, выпираніе прямой кишки. Къ этимъ симптомамъ 
присоединяются неръдко частые позывы къ выдЪленію мочи, при- 
чемъ моча — мутная и содержитъ въ себЪ слизь, иной разъ и 
кровяныя жилки. Принося въ такихъ случаяхъ большое облег- 
ченіе, Ликоподій —одинъ только-—-недостаточенъ для излЪченія и 
примВняется рядомъ съ другими лЪкарствами. 

Белладонна х 3. Весьма облегчаетъ въ тЪхъ случаяхъ, въ 
которыхъ преобладаютъ: приливы къ голов, сильныя боли пояс- 
иицы, лихорадочное безпокойство; изъ мЪстныхъ страданій осо- 
бенно мучительны: колющія и стръЪляющія боли въ заднемъ про- 
ход, сильная болЪзненность узловъ при прикосновеніи, колико- 
образныя боли передъ каждымъ испражненіемъ; обильныя крово- 
теченія безъ особаго облегченія; задержаніе мочи, спазмъ прямой 
кишки. Примфняется въ такихъ случаяхъ и въ аллопатіи, только 
лишь наружно, но и то часто съ хорошимъ результатомъ. 

Арсеникз х 3. Мъстныя страданія необычайно сильны. Жгучія 
или колющя боли въ заднемъ проходЪ, особенно ночью и при 
движении; узлы горячи, темнокрасны и крайне болЪзненны. Испраж- 
неніе сопровождается сильной натугой и болью до обморока. Раз- 
стройство мочеотдЪленія и жгучія боли въ спинЪ и крестцЪ. Крово- 
теченіе обильное, не приносящее облегченія. Большой упадокъ силъ. 

Карбо вегетабилисё З. Подобно Арсенику и Ликоподію. Осо- 
бенно при сильныхъ приливахъ къ головЪ, кровотеченіи изъ носа 
и при постоянномъ выдленіи слизи изъ задняго прохода, оста- 
вляющей на бъльЪ очень грязныя пятна. 

Антимонй крудумз 3. Постоянное выдЪленіе слизи, какъ 
при Карбо, особенно у старыхъ людей, страдающихъ притомъ еще 
поносами и обильными кровотеченіями изъ прямой кишки. 

Изъ другихъ еще лЪкарствъ, могущихъ понадобиться при 
геморроъ, можно привести слЪдуюшщія: 

При очень обильномъ кровотеченіи, если упомянутый уже 
Арсеникъ недостаточенъ, показаны: Ареозотз, Сабина, Ацид. 
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муріатик., Миллефолій, особенно же— Гамамелись х 2 (жжеше, 
вздутіе, тяжесть; разбитость въ спин, постоянныя натуги на низъ; 
зудъ въ заднемъ проходЪ). 

При наклонности узловъ къ дЬйствительному воспаленію, 
нарыванію, показаны, кром% Меркурія, еще Фосфорѕ и Генарә 
сульфур. Эти три средства показаны при открытомъ геморро%, 
съ выдЪленіемъ гноя и крови. Тенезмы т. е. болЪзненныя натуги 
(Меркурій); безболЪзненный поносъ, съ ощущенемъ, какъ будто 
задній проходъ постоянно открытъ (Фосфоръ); запоръ, длинныя 
и твердыя каловыя массы (Гепаръ сульф.). 

У женщинъ, страдающихъ геморроемъ, надо им№ть въ виду, 
кром общихъ, приведенныхъ въ началь лЪкарствъ, также 412- 
нація (вмЪсто Нуксъ-вомика), Сешя и (Тульсатилла. Сепія: 
ощущеніе тяжести въ заднемъ проходЪ, выдЪленіе крови вмЪстЪ 
съ испражненіемъ; во время испражненія и долго послЪ него чув- 
ствуется боль. ВыдЪленіе сырости изъ задняго прохода. Въ мочЪ 
образуется мочекислый осадокъ. Опущеніе матки. Сепія умфстна 
особенно во время беременности (рядомъ съ Брёонгя) и въ пе- 
реходномъ возрастЪ.— /7ульсатилла: болЪзненные геморроидаль- 
ные узлы; закрытый геморрой во время менструащи. Разстройства 
пищеваренія. Склонность къ расширенію венъ. Нервные симптомы. 

При сопровождающихъ геморрой симптомахъ со стороны мо- 
чевого пузыря надо имЪть въ виду, кромЪ указанныхъ уже выше 
(Белл., Арсен., Сульф., Ликопод.), еще: Кантарисё и Каннабись, 
также Геиарь и Графит. Графит 3—6 показанъ вообще въ 
случаяхъ, очень запущенныхъ, гдЪ имфются больше, болъзненные 
узлы, ‘сильно зудяще, Геморроидальныя опухоли въ прямой кишкЪ 
съ жгучими ссадинами въ заднемъ проходЪ, причиняющими при 
иєпражненіи сильную боль; послЪ испражненія часами продол- 
жающееся выдЪленіе газовъ. Испражняемыя массы очень объеми- 
сты и пропитаны слизью. 

При геморроф вообще еще показаны: ДХальк. карб., Хамо- 
мил., Ацид. нитр., Капсикумь, Фосфори ацид., Коллинсонія, 
Эскулусь, Алюмина, Кали карбон. Қаустик., Гвако, Подофил., 
Туя и др. (см. „ЛъкарствовъдЪніе* въ 4-ой части). 

О дозахъ, дёлехіяхь и спосодё пріемовъ см.ч.1, гл. Зи 4. 


Діэта и образъ Діэта страдающихъ геморроемъ должна быть преимущественно 
жизни при 


г молочная и растительная; имъ слфдуетъ кушать лишь мало мяса 
геморро+. 


и рыбы, мало яицъ, а главнымъ образомъ молоко, простоквашу, 
пахтанье, отвары изъ крупъ, легкія мучныя кушанья, жидкія каши 
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(изъ риса, манны, пшена и т. п.), вареные овощи, зелень, фрукты. 
Кушать понемногу на разъ, хотя и болфе часто, отнюдь не обре- 
меняя желудка пищей. Обильная Ъда и раздражающая пища ве- 
дуть къ брюшнымъ приливамъ и, вмЪстЪ съ тъмъ, къ образо- 
ванію или увеличенію геморроидальныхъ узловъ. По этой же при- 
чинЪ безусловно вредны спиртные напитки, кофе, крЪпкій чай, 
острыя и прямыя вещества. Для утоленія жажды всего лучше---добро- 
качественная, чистая вода; воду для питья можно и слегка под- 
кислить. Разведенное водою бЪлое вино или пиво въ небольшихъ 
количествахъ допускаются въ тЪхъ случаяхъ, когда они вообще 
хорошо переносятся больнымъ. Особенно строгую діэту надо соблю- 
дать въ періоды обостренія болЪзни. 

Геморроидальнымъ больнымъ необходимо вести возможно 
болЪе подвижный образъ жизни, а не сидячій: частыя и продол. 
жительныя прогулки пъшкомъ на свфжемъ воздухЪ, особенно по 
утрамъ и вечерамъ, гимнастическія упражненія. Заботиться о 
‚ правильной дЪъятельности кишечника (см. „Запоръ“ стр. 229, 
„Поносъ“ стр. 231). 

При болЪзненныхъ узлахъ большое облегченіе получается отъ 
примЪненія влажныхъ компрессовъ, холодныхъ или теплыхъ, смо- 
тря по тому, как1е болЪе пріятны больному. Вообще же говоря, при 
сухости прямой кишки холодные компрессы переносятся лучше, при 
слизистомъ же выдъленіи-—теплые. Менће цфлесообразна при боли 
сидячая ванна, такъ какъ она производитъ дЪйствіе больше об- 
щее, нежели мЪстное. МЪстное кровоизвлеченіе посредствомъ пія- 
вокъ почти никогда не даетъ облегченія, да оно еще и потому 
не годится, что ранки отъ піявокъ могутъ вызвать сильное вос- 
паленіе въ узлахъ. Равнымъ образомъ не слЪдуетъ стараться на- 
рочно вызвать кровотеченіе при „скрывшемся“ геморро%, напри- 
мфръ—посредствомь теплыхъ сидячихъ ваннъ, раздражающихъ 
ножныхъ ваннъ, слабительной соли и т. п.; отъ этихъ средствъ 
можетъ даже хуже стать; привычное и геморроидальное кровоте- 
ченіе можетъ быть задержано вслфдстве простуды, душевныхъ 
волненій и проч., вызывающихъ какую пибо другую болЪзнь, и 
оно Вновь появляется само собою послЪ лЪченія, направленнаго 
противъ тЪхъ причинъ или ихъ посл%Ъдствій. 

Очень благотворно дЪйствуетъ при боли въ узлахъ масло- 
или мазь Белладонны, также-—Эскулусв или Гамамелись. Эти 
же средства можно примЪнять и въ видЪ суппозиторій (свЪчей), 
Вставляемыхъ въ задній проходъ, отъ 1 до З разъ въ день. Боль 
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въ поясницф и крестць при геморроф облегчается `втираніемъ 
Гвако Ө или Беллад. Өвъ формЪ оподельдока, мази и проч. (см. 
ч. 1, гл. УГ: „Лфкарства въ наружныхъ примЪненіяхъ“). 


9. Закрытіе кишечнаго канала. 


Закрытіе кишечнаго канала можетъ быть частичное — вслЪд- 
ствіе съуженія просвЪта послЪдняго или полное — вслЪдствіе за- 
купорки, заворота, ущемленія или, наконецъ, внЪдрЪнія одной ча- 
сти кишки въ другую. 

Къ причинамъ, могущимъ вести къ съуженію кишечнаго ка- 
нала, относятся: опухоль, образующаяся близъ кишки (фиброидъ, 
киста, ракъ и пр.), рубцы кишечной стЪнки (послЪ зажившихъ 
язвъ) или утолщеніе ея (отъ новообразованія или воспалитель- 
наго процесса), полипы или затвердълыя каловыя массы, инород- 
ныя тфла и проч.; эти же причины могутъ вести постепенно и 
къ полному закрыто кишекъ. Обыкновенно же полное закрыте, 
вслЪдствіе заворота кишекъ, ущемленія или внфдрЪня, происхо- 
дитъ внезапно—безъ видимой причины или всл%дствіе паденя на 
животъ, ушиба, сотрясенія. 

Самымъ главнымъ послЪдствіемъ съуженія кишечнаго канала 
является затрудненное или задержанное выд%Ъленіе кала, ведущее 
къ привычному запору и сопровождающееся симптомами хрониче- 
скаго катарра кишекъ. О съуженіи кишекъ при привычномъ за- 
порф можетъ быть рЪчь, однако, лишь въ томъ случаћ, когда ка- 
ловыя массы тонки въ объемЪ или выдъляются въ видЪ малыхъ 
шариковъ вродЪ овечьяго кала; далЪе, когда въ прошломъ пред- 
шествовалъ дизентерическій процессъ или давнишній катарръ ки- 
шекъ; когда, наконецъ, путемъ изслЪдованія, обнаруживается 
какая либо опухоль или другая причина въ брюшной полости, 
въ маломъ тазу. 

При полномъ закрытии кишекъ, являющемся часто внезапно, 
посреди полнаго здоровья, припадки сразу же становятся угро- 
жающими. ВначалЪ преобладаютъ коликовыя боли, очень силь- 
ныя и упорныя, приводящія больного въ сильнЪйшее тЪлесное 
и душевное возбужденіе. Никакія слабительныя, даже сильныя 
проносныя средства, (слишкомъ часто, къ сожалЪню, даваемыя 
при коликовыхъ боляхъ, несмотря даже на появившуюся уже 
рвоту) не приносятъ ни малЪйшей пользы. Запоръ какъ былъ, такъ 
и остается, если не считать нЪсколько кусочковъ кала, выдЪ- 
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ляющихся послЪ клистировъ. ДальнЪйшіе припадки: отрыжка, за- 
тЬмъ и рвота, все чаще и чаще повторяющаяся; извергаемыя рво- 
тою массы принимаютъ скоро каловый характеръ; это—то состоя- 
не, которое извЪстно подъ именемъ „мизерере“; животъ сильно 
вздутъ, черты лица больного искажаются, западаютъ, принимаютъ 
вообще смертельный видъ, конечности холодъютъ, дыханіе стано- 
вится поверхностнымъ и частымъ, пульсъ все болће слабЪетъ. 
При всемъ этомъ больной сохраняетъ по большей части полное 
сознаніе. Если болъзнь не получитъ вскорЪ благопріятнаго обо- 
рота къ выздоровленію, больной погибаетъ отъ паралича сердца 
или отъ развившагося воспаленія брюшины. Характеръ болъзни-— 
быстротечный, нЪсколькодневный. 

О лЬчензи гомеопатическими лъкарствами съуженія или за- 
крытія кишекъ можетъ быть рЪчь лишь при начальныхъ про- 
явленіяхъ болЪзни, и то лишь въ тЪхъ случаяхъ, гдЪ причина 
вообще устранима лЪкарственнымъ путемъ (скопленіе каловыхъ 
массъ, ограниченные воспалительные процессы, судорожныя со- 
стояя кишекъ). Въ другихъ же случаяхъ, къ которымъ отно- 
сятся: механическое сдавливан!е кишки опухолью, заворотъ или 
ущемленіе кишекъ и т. п., единственную надежду на спасеше 
даетъ только хирургическое вмЪшательство. 

Въ началЪ болфзни и вообще въ тфхь случаяхъ, въ кото- 
рыхъ можно ожидать помощи отъ гомеопатическихъ лЪкарствъ, 
дается Белладонна х З (или Атропин. сульфуђик. х 4) черезъ 
15—20 минутъ по пріему. Если спустя 2—3 часа облегченіе не 
наступаетъ, то умЪстенъ Оий х 1—1 (предпочтительно въ порош- 
ковомъ видЪ) черезъ такіе же промежутки времени. При сильной 
слабости—черный кофе, амфора Ө, Москусьх1—1. Слаб итель- 
ныхъ средствъ не слЪдуетъ давать до тЪхъ поръ, 
пока имфются сильныя боли въ живот! Сильное 
ухудшение болЪзни является часто слЪдствіемъ премовъ такихъ 
средствъ. Самое большее, что допускается въ такихъ случаяхъ для 
опорожненія кишечника, это—1—2 клистира изъ воды комнатной 
температуры. Лишь посл того, какъ боли въ теченіе нЪсколь- 
кихъ часовъ болће не возобновляются, а запоръ продолжается, 
можно дать слабительную соль 1—2 чайныхъ ложечки въ ста- 
канф воды или стаканъ слабительной минеральной воды, или 
5—10 гранъ Ревеня (или Япаппы).—Въ дальнЪйшемъ примфняются 
ТЪ средства, какія указаны выше при „Запоръ“ на стр. 230, также 
при „Воспаленіи и катаррЪ кишекъ“. 


Мизерере. 


Лъченіе. 


Разныя формы 


грыжи. 


Степень 
излЬчимости 
грыжи 
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10. Грыжа. 


Подъ грыжей разумЪютъ опухоль, образующуюся отъ выпаде- 
нія большей или меньшей части внутренностей подъ кожу или изъ 
одной внутренней полости въ другую. Чаще всего встрЪчаются 
слъдующія формы грыжи: паховая, бедреная и пупочная; когда 
внутренности попадаютъ черезъ паховой каналъ въ мошонку, то 
говорятъ о мошоночной грыжЪ. Появленю грыжи способствуютъ 
вс тЪ моменты, которые производятъ сильное и внезапное на- 
пряжене брюшного пресса, какъ напримЪръ, поднятіе тяжести, 
сильный кашель, рвота, продолжительная игра на духовомъ ин- 
струментЪ; при всемъ томъ требуется, конечно, еще и врожденное 
Предрасположене. При благопріятныхъ условіяхъ грыжа сама вхо- 
дитъ или легко втискивается обратно въ полость живота. Въ дру- 
гихъ же случаяхъ происходитъ такъ называемое ущемление грыжи, 
причемъ послЪдняя съ большимъ трудомъ или совсЪмъ не под- 
дается обратному вправленію. Такое состояніе крайне опасно и 
ведетъ обыкновенно къ необходиҝ ёти оперативнаго вмфшатель- 
ства. Во избъжаніе такихъ непріятностей, страдающіе грыжей дол- 
жны всегда, особенно при работЪ и во время ходьбы, носить хо- 
рошо прилаженный бандажъ. КромЪ того важенъ также нор- 
мальный образъ жизни, умЪренность въ ЪдЪ и питьЪ. 

Объ излъченіи грыжи гомеопатическими лЪкарствами можетъ 
быть ръчь въ томъ лишь смыслф, что кишечникъ теряетъ наклон- 
ность (отъ вялости своей) выпираться въ грыжевое отверстие при 
мальйшемъ напряженіи тфла или брюшного пресса, а не въ томъ, 
чтобы отверстіе это, обыкновенно прирожденно-увеличенное, при- 
няло нормальное состояніе. Въ случаяхъ же давнихъ и большихъ 
грыжъ и на такую ограниченную помощь отъ лЪкарственнаго лЪ- 
чен1я разсчитывать не приходится и необходимо носить соотвЪт- 
ствующій бандажъ. 

Главнымъ лЪкарствомъ, излЪчивающимъ грыжу въ указан- 
номъ выше смыслЪ, служитъ Ы/уксё вомика 3, раза 2—3 въ день 
по прему, въ теченіе 6—8 дней, послЪ чего дфлается перерывъ 
на 1—2 недъли. ЗатЪъмъ, особенно при вялости брюшной стЪнки, 
принимать 4урумә мургат.х 3, такъ же, какъ Нуксъ вом., съ 
тьмъ же перерывомъ, послЪ чего можно опять принимать Нуксъ 
вомику. КромЪ того, при наличности явленій катарра желудка или 
кишекъ, необходимо принимать соотвЪтствуюния лЪкарства (см. 
выше въ другихъ мЪстахъ книги). 
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При внезапномъ появленіи грыжи послЪ сильнаго напряже- 
нія или сотрясенія: Арника х З и Русе х З поперемфнно черезъ 
каждые 2—3 часа въ теченіе нЪсколькихъ дней. 


При неудающемся вправленіи грыжи надо немедленно лечьМ%ры противъ 
ъ выше, чъмъ туловище, помфщенными тазомъ и ногами и про- ущемленной 
изводить осторожно давлеше на шейку грыжевого мЪшка и со- 'РЫЖИ: 
сЪдная части грыжи, втискивая пальцы насколько возможно глу- 
боко въ эту часть опухоли, или крпко обхватывая ими эту часть 
и сдавливая, для уменьшеня ея объема и болЪе легкаго протал- 
киванія обратно въ брюшную полость. При этомъ отнюдь не при- 
бъгать къ чрезмърному насилію во избЪжан!е повреждения и раз- 
рыва кишки. Не слЪдуетъ также производить сильнаго давленія 
на всю грыжевую опухоль. Признакомъ удавшагося вправленя 
грыжи служить шумъ урчанія въ грыжевой опухоли въ моментъ 
возвращенія въ брюшную полость. 


Если же грыжа ущемилась и вправлен1е обратно не удается, 
если въ напрасныхъ попыткахъ къ этому проходитъ 8 — 10 ча- 
совъ, необходимо немедленно обратиться къ хирургической помощи 
для соотвЪтствующей операціи (грыжесъченія), иначе предстоятъ 
опасности, сопряженныя съ $акрытіемъ кишечнаго канала и вос- 
паленіемъ брюшины (см. выше). 


Изъ гомеопатическихъ лЪкарствъ, могущихъ въ первые часы 
ущемившейся грыжи способствовать устраненію ущемленія, надо 
принимать прежде всего „Аконитьх3 поперемънно съ Нуксё- 
вомика х3, черезъ каждыя 10—15 минутъ; если спустя 2-3 часа 
не замЪчается улучшеня, то, вмЪсто Аконита давать Белладон- 
нах3 (или Атропин. сульфурик. х 4) поперемънно же съ Нуксъ- 
вом.— При болъе угрожающихъ симптомахъ (см. выше „Закрыт 
кишечнаго канала“) давать Ой х 1—1 поперемфнно съ Беллад. 


Наружно при ущемленіи грыжи: влажные теплые или паро- 
вые компрессы, компрессъ съ подогрЪтымъ белладоннымь ма- 
сломз; при упадкф силъ—чашка чернаго кофе, Камфора Ө. При 
ущемленной грыжЪ часто благотворно дЬйствуютъ клистиры изъ 
ючень холодной воды, которые ставятся въ короткіе проме- 
жутки ' времени. 
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Г. Болёзни печени, селезенки и ноджелудочной 
железы. 


Содержане этого (Г.) подъ-отдъла —Предварительныя замътки. —1. Желтуха — 

2. Желчные камни.—3 Набухане (Гиперемія) печени —4. Острое воспаленіе 

печени.—5. Хроническое воспаление пзчени: а) Гипертрофія печени, б) Цир- 

розъ печени, в) Жирная печень.—6. Ракъ печени. —7. Воспалене селезенки — 
8. Болвзни поджелудочной железы 


Предварительныя замфтки. 


Печень есть самая большая железа человЪческаго тЪла и 
находится въ верхней части брюшной полости подъ нижними пра- 
выми ребрами, лишь отчасти переходя влЪво за срединную ли- 
ню твла. Верхней, выпуклой своей частью печень соприкасается 
съ грудобрюшной преградой и прикрЪфплена къ послЪдней нЪ- 
сколькими связками. Нижняя же вогнутая часть ея обращена къ 
желудку и 12-перстной кишкЪ и сообщается съ ними черезъ по- 
средство желчнаго пузыря и выводныхъ протоковъ, открывающихся 
въ 12-перстную кишку.— Печень играетъ очень важную роль въ 
жизнедЪятельности организма. Она не только выдфляетъ желчь, но 
имЪеть большое вліяне на кровотворенте и обмфнъ веществъ, между 
прочимъ — на выработку сахара. — БолЪзни печени въ большин- 
ствЪ случаевъ вторичныя, а не первичныя, очень разнообразны и 
часты, распознаван!е же ихъ во многихъ случаяхъ крайне затруд- 
нено и оно становится возможнымъ лишь тогда, когда болЪфзнь 
достигла полнаго развитія до такой степени, что на излЪчене 
имфется ужъ очень мало надежды. 

Селезенка есть также железа и находится въ лЪвомъ под- 
реберьи между 9 и 11 ребромъ въ отдаленіи отъ позвоночника 
на 1—2 дюйма. Величина и форма селезенки бываютъ различныя. 
Роль селезенки въ жизнедфятельности организма недостаточно 
еще выяснена въ наук. Не подлежитъ лишь сомнЪню, вообще 
говоря, ея тЪсная связь съ кровотвореніемъ. Болфзни селезенки 
лишь ръдко бываютъ первичныя, самостоятельныя, а зависятъ 
обыкновенно отъ разстройства въ другихъ органахъ (печени, 
сердцЪ, легкихъ) или въ крови (при тифъ, малярі и проч.). 

Поджелудочная железа совершенно скрыта въ глубинЪ тЪла 
между селезенкой и 12-перстнои кишкой, съ которой сообщается 
своимъ выводнымъ протокомъ, на уровнф перваго поясничнаго 
позвонка. Роль этой железы въ организм пока еще почти со- 
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вершенно не выяснена, и о заболфвашяхъ ея по тъмъ или дру- 
гимъ симптомамъ возможно говорить лишь гадательно. 


1. Желтуха. 


Обыкновенная причина желтухи — желудочно-кишечный ка- Причины. 

тарръ. РЪже она встрЪчается какъ сийптомъ болЪзни самой пе- 
чени. Въ здоровомъ состояніи желчь изливается изъ желчнаго 
пузыря чрезъ желчный каналъ въ 12-перстную кишку. Если по 
причин набуханія огверстія канала желчь лишена возможности 
выдЪляться такимъ путемъ, она, по мЪрЪ своего накопленя въ 
печени, просачивается въ кровь и разносится послЪднею по всему 
тлу, отчего и происходитъ окраска кожи и слизистыхъ оболо- 
чекъ. (Раньше всего желтизна обнаруживается на бЪлкахъ глазъ). 
Моча при этомъ становится темной, калъ — сЪровато-бълымъ съ 
крайне противнымъ запахомъ, а въ кожЪ появляется зудъ, иногда 
очень мучительный. По прекращеніи основной болЪзни, желтизна 
кожи проходитъ лишь медленно и постепенно, по мЪрЪ обратнаго 
всасывания желчной краски и выдћъленія ея мочей. Тогда какъ 
желтуха отъ желудочно-кишечнаго катарра проходитъ обыкновенно 
вскорБ послЪ исчезаншя послъдняго, она, напротивъ того, при 
болЪзняхъ печени можеть продолжаться очень долго, такъ какъ 
болЪзни эти затяжны, хроничны. Желтуха наблюдается нерЪдко 
у беременныхъ въ послфдше мЪсяцы беременности (вслЪдств1е 
давления увеличенной матки на печень и желчные пути). Въ болЪе 
ръдкихъ случахъ разлите желчи происходитъ отъ сильнаго ду: 
шевнаго волнения или потрясенія. Желтуха встрЪчается также у 
новорожденныхъ и проходитъ обыкновенно спустя 8 — 14 дней, 
также при такъ наз. желчныхъ камняхъ. 

Перечисленныя формы желтухи въ общемъ болЪе или менЪеЗлоначествен 
доброкачественны и зависятъ лищь отъ временной задержки желчи ная форма 
въ крови. Злокачественной же желтуха является въ томъ случа ЖеЛТУХИ. 
если причиной ея служитъ неизлъчимая болЪзнь печени (напри 
мъръ-—ракъ) или если причиною ея является не задержка желчи 
въ крови, а разложене самой крови съ превращенемъ кровяного 
красящаго вещества въ желчное красящее вещество (желчный 
пигментъ). Это—такъ называемая кровяная желтуха и наблю- 
дается въ состояніяхъ гноекровія, послЪ укушеня змЪи, отъ вды- 
ханія эөира или хлороформа, въ тяжелыхъ случаяхъ тифа, также 
при чумЪ и проч. 


ЛЪченіе 
желтухи. 
` 
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Результаты лЪкарственнаго лЪченія зависятъ отъ причины, 
произведшей желтуху. Если причиной является давленіе опухоли, 
злокачественное новообразованіе и т. п.. то результаты окажутся 
совершенно ничтожными; по счастію такіе случаи желтухи очень 
рЪдки; въ случаяхъ же, обыкновенно встрЪчающихся въ практикЪ, 
излЪченіе отъ гомеопатическихъ лЪкарствъ получается скорое 
и полное. 


При сужденіи о томъ, идетъ ли болЪзнь къ выздоровленю 
или нЪтъ, надо руководствоваться окраской кала и мочи, а не 
окраской кожи, которая продерживается еще нЪкоторое время 
послЪ того, какъ внутреннее разстройство, вызвавшее желтуху, 
уже прошло, а окраска упомянутыхъ выдЪленій стала опять нор- 
мальной. 


При катарральной формЪ желтухи, которая и всего чаще 
встрЪчается, дается Аконит х 3 въ теченіе нЪсколькихъ часовъ, 
а затъмъ — Белладонна х З, особенно если имЪются мозговыя 
явленія, бредъ, или же сильная боль въ области желудка или 
печени. Желтизна довольно сильно выражена. Если спустя нЪ- 
сколько часовъ отъ Белладонны нЪтъ значительнаго облегченія, 
то вмЪсто нея, даютъ Атропин. сульфурик. х 4 — 8, Эти два 
лЪкарства подходятъ и въ случаяхъ менфе доброкачественныхъ. 


КромЪ того показаны еще: 

Меркурій солюб. 8. Жидкія испражненія; отсутстве или 
разстройства аппетита, отрыжка, тошнота, рвота; густо обложен- 
ный языкъ; усиленіе боли послЪ каждой Ъды. Желтуха лишь ум%Ъ- 
ренная. Особенно у новорожденныхъ и вообще у дЪтей. 


Нуксѕ вомика х 8. Судорожныя боли въ области печени; 
желудочные симптомы имЪются и при пустомъ желудкЪ. Запоръ. 
Геморрой. Особенно у людей, ведущихъ сидячій образъ жизни или 
`привычныхъ къ вину и кофе. Желтизна не очень сильно выражена. 


Бріонія х 3. Особенно при лихорадочной желтухВ. Преобла- 
дающіе желудочные симптомы: густое бЪлое обложене языка, 
тошнота съ позывами на рвоту послЪ Ъды или питья. Упорный 
запоръ. ЦвЪтъ лица очень блЪдный. Желтизна лишь небольшая. 
Общая слабость. 


Сепія З. Особенно для особъ женскаго пола, блЪдныхъ, съ 
темными кругами у глазъ. Частые возвраты болЪзни съ хрони- 
ческимъ теченіемъ, безъ лихорадочнаго состоянія. 


е 
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Сульфур5 З — 0. Въ хроническихь случаяхъ и при веще- 
ственныхъ измЪненіяхъ въ печени. Вообще въ случаяхь болЪе 
упорныхъ, особенно-—сопровождающихся сильнымъ зудомъ кожи. 

КромЪ этихъ лЪкарствъ могутъ понадобиться, при налич- 
ности соотвЪтствующихъ признаковъ, л№карства, приведенныя 
при хроническомъ катаррЪ желудка (см. стр. 214 — 217) и еще: 
Хелидон ум, Подофиллумз, Лептандра, Кардуусв мафѓанусь 
и др. (см. дальнфйция болЪзни печени, также въ 4-ой ч. „ЛЪ- 
карствовъдЪніе“). 

Во всЪхъ случаяхъ желтухи необходимо соблюдать воздерж- 
ную и легкую діэту, особенно когда имЪются признаки разстроен- 
наго пищеваренія (см. выше при болЪзняхъ желудка и кишекъ). 

Вообще же надо избЪгать жирныхъ кушаній, спиртныхъ на- 
питковъ и бродильныхъ веществъ. При боли въ области печени — 
согрЪвающіе компрессы. Зудъ кожи, часто мучительный при жел- 
тухЪ, облегчается обмываніями тВла водой комнатной температуры 
или разведеннымъ уксусомъ. Полезны также частыя теплыя ванны. 
При очень упорномъ зуд помогаетъ еще втираніе Русё Ө въ 
видъ мази, масла или въ смЪси съ глицериномъ. 


2. Желчные камни. Желчная колика. 


Желчные камни образуются изъ желчи и собираются пре- 
имущественно въ желчномъ пузырЪ. Образованію желчныхъ кам- 
ней у лицъ, къ тому предрасположенныхъ, способствуетъ обиль. 
ная животная пища, также содержащая много извести вода, подъ 
вліяніемъ всЪхъ тЬхъ обстоятельствъ, которыя ведутъ къ застою 
желчи въ желчныхъ путяхъ. Болъзнь эта бываетъ обыкновенно 
лишь послЪ 30-ти лЪтняго возраста, иу женщинъ чаще, нежели у 
мужчинъ. Желчные камни бываютъ разной формы, чаще круглой 
и овальной, также разнаго цвЪта, бЪловатаго, желтаго или темно- 
коричневаго. 

Прохожденіе желчныхъ камней черезъ желчный каналъ не 
всегда сопровождается сильной болью, а лишь тогда, когда они 
крупны или съ заостреніями поверхности. Боль происходить отъ 
спазматическаго сокращения желчнаго протока при прохожденіи 
черезъ него (въ кишечникъ) камней и называется желчной коли- 
кой. Пристулъ жечной колики продолжается отъ нЪсколькихъ ча- 
совъ до цёлаго дня и болће; боль то ослабфваетъ, то снова оже- 
сточается, иногда до такой степени, что больной теряетъ сознаніе; 
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она сосредоточивается главнымъ образомъ подъ ложечкой, ближе 
къ правому подреберью, отзываясь также въ спин%, правомъ плеч 
и боку. При этомъ бываетъ часто рвота или мучительные по- 
зывы на рвоту или болъзненная икота; также нервный ознобъ, 
судороги (особенно—икряныхъ мышцъ). Желчная колика можеть 
быть принята за кардіальгію. Желтуха, если она есть, сразу разъ- 
ясняетъ сомнфн!е, въ противномъ случаЪ только обнаружеше желч- 
наго камня въ испражненіяхъ даетъ увЪренность въ д1агнозЪ, равно 
какъ такая увЪренность имфется уже на основаніи предшество- 
вавшихъ приступовъ. Приступъ желчной колики, какъ бы сильна 
она ни была, кончается обыкновенно благополучно. Лишь въ очень 
рЪдкихъ случаяхъ камень на боле продолжительное время уще- 
мляется въ выводномъ желчномъ протокЪ и, совершенно его заку- 
поривая, вызываеть сильнфйшую желтуху; въ. такихъ случаяхъ 
имЪется опасность воспаленія печени, желчнаго пузыря и желчныхъ 
путей, также разрыва желчнаго пузыря съ послфдующимъ воспа- 
леніемъ брюшины. 

Л%ченіе сводится къ прекращенію приступа болъзни и къ 
предупрежденію его повторенія. Въ первомъ отношени, т. е. при 
прохожденіи или ущемленіи въ желчныхъ путяхъ камня, отъ чего 
и происходитъ желчная колика, гомеопатическія лЪкарства иной 
разъ очень скоро даютъ облегченіе, часто же далеко не такъ скоро, 
какъ морф въ болеутоляющей дозЪ. Но начинать лЪченіе съ 
морфія, какъ это принято въ аллопатіи въ каждомъ слуФаЪ желч- 
ной колики, не слЪдовало бы уже по одному тому, что морфій, 
заглушая лишь боль, но не дЪйствуя на самое болЪзнь, затем- 
няеть ходъ послЪдней и этимъ можетъ вести къ неправильнымъ 
заключеніямъ и м%Ъропріятіямъ съ печальными, быть можетъ, по- 
слЪдствіями для больного, тогда какъ облегченіе, полученное отъ 
гомеопатическихъ лЪкарствъ, свидЪтельствуетъ о дЪйствительномъ, 
существенномъ, а не мнимомъ, палліативномъ улучшеніи. 

И такъ, цЪлесообразнъЪе попытаться прекратить приступъ 
желчной колики гомеопатическими лЪкарствами и нЪкоторыми без- 
вредными вспомогательными мЪрами. Белладонна х 2 или, еще 
лучше, Атфопин. сульфурик. х 4 поперемнно съ Кардуусь маріа- 
нусь х 1 черезъ каждыя 5 минутъ, при облегченіи--рЪже, по 2 капли 
въ полрюмкЪ горячей воды. При запоръ—сразу же //одофиллине 
(не Подофиллумъ) х 1, именно въ первомъ десятичномъ растираніи, 
одинъ гранъ; кромЪ того — столовую ложку прованскаго масла. 
Черезъ часъ, если не лучше, пріемъ прованскаго масла повтори ть 
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и, въ случаф надобности, еще разъ--другой, послЪ чего при от- 
сутствіи достаточно обильнаго испражненія на низъ, еще і премъ 
Подофиллина х1. Наружно область печени согрЪвается припар- 
ками или паровыми компрессами. 

Если при Атропинф и Кардуусъ спустя часа два улучшенія 
нтъ, то даютъ Арсеник. 3 и Колоцинть х З тъмъ же способомъ, 
а при слабомъ и замецленномъ пульсЪ и выраженной желтухЪ-— 
Дигитались х 1. 

Изъ другихъ лЪкарствъ надо имвть въ виду при желчной 
колик® слфдующя: Коккулусв, Хина, Верат}. альб., Ліоскореа. 

Въ особенно упорномъ случа, когда въ теченіе нЪсколькихъ 
‘часовъ боль подъ вліяніемъ указанныхъ средствъ не проходитъ 
и очень сильна, тогда не остается ничего больше, какъ прибЪг- 
нуть къ морфію, который можетъ быть прописанъ только врачемъ 
либо для впрыскиванія подъ кожу, либо для пріемовъ внутрь че- 
резъ ротъ. ПослЪдній способъ предпочтительнЪе перваго, и для 
него достаточны такія маленькія дозы, какъ 1/60 — 1/50 грана на 
премъ черезъ 1/4—1/2 часа, причемъ облегчене наступаетъ очень 
скоро послЪ первыхъ же пріемовъ, Для этой цъли можетъ служить 
первое сотенное растираніе Морфія (Морфій мурат. или—аце 
тик. 1), въ одномъ гранЪ какового (растиранія) заключается 1/00 
часть грана чистаго морфія; стало быть-—на указанный пріемъ при 
ходится брать по 2 лопаточки. 

Для предупрежденія образованія желчныхъ камней требуется 
строгое регулированіе пищеваренія (см. катарръ желудка и кишекъ, 
также сказанное выше при желтух%). Изъ лЪкарствъ полезно посл® 
приступа принимать еще въ течене 2 или 3 недЪль утромъ и 
вечеромъ по З капли Кардуус5 мафанусь Ө и кромЪ того под- 
ходящія лЪкарства изъ тЪхъ, кая указаны при катаррЪ желудка 
и кишекъ, особенно же— Меркур. солюб. или Меркур.-дульцисв, 
Подофил., Ликопод., Калькар. карбон., Нуксь-вом., Сульфурз- 

Минеральныя воды (Боржомъ, Эссентуки, Карлсбадъ, Маріен- 
бадъ, Киссингенъ и др.) при этой болЪзни не противопоказаны и 
могутъ принести пользу. То же надо сказать о лЪченіи виноградомъ. 


3. Набухаше (Гиперемія) печени. 


Это состояе печёни наблюдается при порокахъ и ожирфн!и Причины 
сердца, при острыхъ и хроническихъ легочныхъ болфзняхъ и во- происхондені 
обще во всЬхъ тЬхъ случаяхъ, въ которыхъ разстройство крово- # Появления 
обращенія ведетъ къ приливамъ или застоямъ крови въ раз- а 
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ныхъ органахъ, въ томъ числЪ и въ печени. Вотъ почему набу- 
хан1е печени бываетъ не только при упомянутыхъ болЪзняхъ, но 
и у людей, неумъренныхъ въ пищБ и питьЪ, а также при лихо- 
радочныхъ болЪзняхъ, особенно въ перемежающейся лихорадк№ и 
при опухоляхъ въ животЪ. Симптомы болЪзни выражаются въ 
ощущеніи полноты и боли вдоль праваго ребернаго края и подъ 
ложечкой, въ разстройствахъ пищеварения, запор%, головныхъ бо- 
ляхъ и проч. Часто наблюдается желтизна глазъ. ИзслЪдуя правую 
подреберную часть живота можно ощущать подъ пальцами увели- 
ченную набухшую печень въ видф гладкой и эластичной твердо- 
сти, тогда какъ въ нормальномъ состояи она не выступаетъ 
изъ подъ края реберъ. Величина печени можетъ достигнуть такой 
степени, что нижній край ея доходитъ до середины, а иногда и 

до нижней части живота. 
Льчене Выборъ лЪкарствъ противъ набуханія печени опредфляется 
набухамя главнымъ образомъ причинной болъзнію (сердца, легкихъ и проч.). 
печени. Вообще же чаще всего приходится примфнять слъдующія лЪкарства: 
Нуксе-вомика 3.У ведущихъ сидячій образъ жизни и у при- 
вычныхъ къ вину и кофе. Склонность къ запорамъ. Предшество- 
вавшее злоупотребленіе хининомъ. Разстройства пищеваренія, — 
Игнація 8. Подобна Нуксъ-вом., но подходитъ больше для жен- 
щинъ, очень нервныхъ и впечатлительныхъ. — Хамомилла х 3. 
При гипереміи вслЪдствіе сильныхъ душевныхъ волненій, гн%ва, 
досады. Желтоватый цвЪтъ лица. Хина х 3. Общая слабость, зяб- 
кость, худосочіе, желтоватый цвъЪтъ лица. Средство это полезно 
лишь въ тЬхъ случаяхъ, въ которыхъ не предшествовали пріемы 
Хинина въ большихъ, аллопатическихъ дозахъ.— (“ульфуръ 3. Раз- 
стройства пищеваренія, запоръ (рядомъ съ Нуксъ вом. или Иг- 

‚нашя).—//еитандра. 

Діэта и Большое вниманіе надо обращать на діэту. Вредно введене 
вспомогат. въ организмъ большихъ количествъ жидкостей, ‘равно какъ обре- 
ифры. мененіе желудка пищей. СовсЪмъ не слъдуетъ употреблять спирт- 
ныхъ напитковъ, кофе, кръпкаго чая, острыхъ пряностей. Мясо 
дозволяется лишь въ малыхъ количествахъ, разъ въ день. Лучше 
же совсъмъ мяса не употреблять, ограничиваться легкой вегета- 
ріанской діэтой. Жирныхъ кушаній надо избЪгать, такъ какъ они 
не могутъ надлежащимъ образомъ перевариться въ кишкахъ по 
причин меньшаго выдЪленія желчи больной печенью (См. еще 
діэту и вспомогательныя мЪры при болЪзняхъ желудка и кишекъ). 
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4. Острое воспалене печени. 


Какъ самостоятельная болЪзнь, острое воспаленіе печени 
ръдко наблюдается (часто—-лишь въ тропическихъ странахъ); вто- 
рично же оно можетъ послЪдозать отъ ущемленныхъ острыхъ желч- 
ныхъ камней или отъ какого либо поврежденія извнЪ (ушибъ, ра- 
неніе), также отъ другихъ болЬзней печени (ракъ, сифилисъ и 
проч.). Воспалиться можеть какъ ткань самой печени, такъ и брю- 
шинная оболочка ея. 

Симптомы остраго воспаленія печени часто не отличаются 
особой опредъленностью, указывающей именно на эту болЪзнь. Въ 
началЪ симптомы таковы, какъ при гипереміи печени (см. выше); 


въ случаЪ же нагноенія являются приступы озноба съ послЪдую- . 


щимъ жаромъ и обильной испариной, чувствительность и увели- 
ченіе печени возрастаютъ еще больше, усиливаются и общія яв- 
ленія разстройства пищеваренія и дыханія. Исходъ болЪзни раз. 
личенъ, смотря по степени и распространенности воспаленія, на- 
конецъ по мЪсту куда нарывъ вскрылся, въ случаЪ образованія 
такового, въ брюшную ли полость, съ опасностію воспаленія брю- 
шины, или наружу; послЪдній исходъ—наиболЪе благопріятный. 

Въ самомъ началЪ болЬзни— Акониюте х 3; если послЪ нЪ- 
сколькихъ пріемовъ его улучшенія не замЪтно, то даютъ Белла- 
донна х З поперемънно съ Брюшях З и кромЪ того 2—3 раза 
въ день Меркур. солюб. х 3.—Въ случаяхъ, сопровождающихся ти- 
фозными симптомами и быстрымъ упадкомъ силъ, показанъ, вмЪ- 
сто Меркур. солюб., Фосфоръ 3.—Если причиной было поврежденіе, 
то главное лЪкарство— Арника х 3.—Въ случаяхъ, боле затяж- 
ныхъ, показаны еще: Ауксь вомика, Сульфуръ, Хина, Лико- 
подій, Сетя, Силиція (см. ниже „Характеристика лЪкарствъ въ 
отношеніи хроническаго воспаленія печени“). 

Діэта должна быть очень легкая, какъ при лихорадочныхъ 
болъзняхъ (см. стр. 67). Наружно —въ началЪ холодные компрессы, 
затЪмъ--согрЬвающіе. Массажа при этой болЪзни дБлать нельзя. 


5. Хроническое воспаленіе печени. 


Хроническое воспаленіе печени имЪется при цфломъ ряд 
хроническихъ болЪзней этого органа; главнЪйшія изъ нихъ, наи- 
болЪе часто встрчающяся, приводятся ниже подъ означенной 
рубрикой, а именно: Гипертроф!я печени, Циррозъ печени, Жир- 
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ная печень. Предрасполагающими обстоятельствами служатъ: си- 
дячій образъ жизни, особенно при чрезмЪрномъ употребленіи пищи, 
тъмъ болЪе-—слишкомъ питательной и жирной, жаркій климатъ, 
чрезмфрное употребленіе алкоголя, также злоупотребленіе хини- 
номъ, ртутью, чрезмЪрныя душевныя волненія, глубокое горе, на- 
конецъ—общія заболЪванія, какъ малярія, сифилисъ, золотуха, 
сахарная болЪзнь, равно и болЪзни сердца или легкихъ, которыя 
обусловливаютъ собою затрудненное кровообращеніе въ печени. 
Чаще всего заболъваютъ хроническимъ воспаленіемъ люди сред- 
няго возраста, у дътей же оно вовсе не встрЪчается (исключая 
развЪ лишь сифилитическую печень), въ старческомъ же возра- 
стъ-—-лишь рЪдко. За исключеніемъ цирроза печени, чаще встр%- 
чающагося у мужчинъ, вс прочія формы хроническаго воспаленія 
печени встрфчаются чаще у женщинъ. Не исключено и наслЪд- 
ственное предрасположеніе. 

а. Гипертрофія печени т. е. увеличеніе объема этого органа 
вслЪдствіе чрезмфрнаго разростанія его тканей. Симптомы вообще 
мало характерны, часто и мало выдающіеся, и являются лишь 
приступами, особенно въ началЪ развитія болЪфзни. Симптомы эти: 
мъстныя боли, ощущеніе давленія въ области печени, увеличеніе 
ея и временами показывающаяся легкая желтуха. Разстройства со 
стороны пищеваренія. Пока печень увеличена, можно разсчитывать 
на излЪченіе; когда же увеличенная печень, какъ это бываетъ, 
начинаетъ сморщиваться, атрофироваться и въ значительной мЪърЪ 
уже подверглась этому уничтожающему процессу, тогда надежда 
на улучшене не велика. Льчеше ниже. Діэта какъ при гипереміи 
печени (стр. 271). 


б. Циррозъ печени. Болъзнь заключается въ томъ, что про- 


низывающія печеночную ткань соединительнотканныя волокна раз- 


ростаются, постепенно сводя такимъ образомъ на нЪтъ печеночную 
ткань. Поэтому только въ началЪ болъзни печень нЪсколько уве- 
личена или даже вовсе не увеличена, а въ дальнфйшемъ теченіи 
она все болЪе уменьшается, пока печеночная ткань совершенно 
атрофируется (исчезаетъ). Симптомы начинающагося цирроза пе- 
чени подобны симптомамъ обыкновенной гипереміи (см. выше, 
стр. 271) или слабо выраженнаго остраго воспаленія печени (стр, 
213), поэтому проходятъ обыкновенно незамфтно, тъмъ боле, 
что они бываютъ по большей части лишь у пьяницъ, которые 
весьма ръдко обращаются къ врачебной помощи по поводу сво- 
ихъ недуговъ, мало, какъ въ данномъ случаф, ихъ безпокоющихъ. 
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НЪкоторыя болевыя ощущенія, имъюцияся въ началЪ, въ дальнй- 
шемъ течени болъзни проходятъ; не сильно выражена бываетъ 
и желтуха; но что ужъ гонитъ такихъ больныхъ къ врачу, это— 
разстройства, происходящія отъ застоя крови въ разныхъ орга- 
нахъ вслЪдствіе значительно уже развившагося цирроза печени. 
Разствойства эти суть: сильнЪйшій катарръ желудка и кишекъ, со- 
провождающійся запоромъ и геморроемъ; испражненія либо свЪтло- 
желты, либо глинистаго, сЪроватобълаго цвЪта, Обильное выдЪ- 
леніе слизи съ испражненіями. ВыдЪлене мочи всегда уменьшено 
и содержитъ много мочекислыхъ осадковъ. Полное отсутствіе аппе- 
тита съ сильнымъ упадкомъ питанія. Селезенка обыкновенно зна- 
чительно увеличена. Рядомъ со всЪмъ этимъ, вслЪдствіе все того 
же застоя крови, происходитъ мало по малу выпотЪніе кровяной 
сыворотки въ полость брюшины, развивается брюшная водянка 
(асцитъ), часто — громаднаго размЪра, если только раньше еще 
не послфдовалъ смертельный исходъ болЪзни. Теченіе болЪзни 
тянется обыкновенно долго, годами, если только она не преры- 
вается смертью отъ какой либо другой, случайной болЪзни. На- 
дежды на выздоровлен!е при уже вполнЪ развившемся цирроз 
никакой нЪтъ, такъ какъ для возстановленія вновь печеночныхъ 
клЪтокъ, уже исчезнувшихъ, средствъ не имЪется никакихъ. ЛЪ- 
чен!е——см. ниже. Діэта, какъ при гипереми. 

в. Жирная печень. Жиръ внутри печеночныхъ клЪтокъ обра. 
зуется и накопляется не исключительно при условіяхъ болЪзнен- 
ныхъ, но и у здоровыхъ людей, и идетъ, по мЪрЪ надобности, на 
потребу организму для выработки въ немъ тепла. Если количе- 
ство жира въ печени увеличивается по причинамъ болЪзнетвор- 
нымъ, тогда печень становится жирной въ смыслЪ болЪзни. Когда 
не жиръ отлагается въ печеночныхъ клЪткахъ, а сами эти клЪтки 
превращаются въ жиръ, исчезая какъ таковыя, тогда получается 
жирная атрофія печени. Жирная печень не обусловли- 
вается непремфнно общимъ ожирћніемъ тЪла; она можетъ обра- 
зоваться и у худощавыхъ субъектовъ, и наоборотъ, при общемъ 
ожир%ніи можетъ и не быть жирной печени. Къ причинамъ об- 
разованія жирной печени можно отнести слдующія обстоятель- 
ства: 1) чрезмЪрное употреблеше жира въ пищЪ или чрезмърное 
употреблене пищи вообще, хотя бы съ малымъ содержаніемъ жира, 
такъ какъ извЪстно, что организмъ обладаетъ способностію и 
самостоятельной выработки жира изъ бФлковыхъ и углеводистыхъ 
‚веществъ. 2) Излишки жира въ томъ и другомъ случаЪ выраба- 

18* 


Брюшная ў 
водянка при 
цирроз 
печени. 


Жирная 
печень. 


— 276 — 


тываются, однако, не всегда, а лишь въ ТЪхъ случаяхъ, когда въ 
жизнедЪятельности организма имЪется способствующая этому не- 
нормальность. При послЪднемъ условіи чрезмЪрное отложеніе жира 
въ печени возможно и у малоядущихъ. Такая ненормальность 
легко можетъ развиться у дюдей, ведущихъ бездъятельный и мало- 
подвижный образъ жизни. 3) Не надо, однако, забывать, что встрЪ- 
чается и необъяснимая личная наклонность (предрасположеніе) 
какъ къ тучности тЪпа, такъ и къ ожирЪнію печени, независящая, 
повидимому, ни отъ дэты, ни отъ образа жизни. 4) Жирная печень 
часто сопровождаетъ изнурительныя болЪзни, какъ чахотка, ракъ, 
туберкулезъ костей и суставовъ и проч.; въ такихъ случаяхъ го- 
ворятъ о худосочной жирной печени. 5) Жирная печень 
развивается часто у привычныхъ пьяницъ. 6) Острое отравленіе 
фосфоромъ ведетъ къ ожирЪнію печени. 7) Жирная атрофія пе- 
чени (см. выше) наблюдается у страдающихъ болЪзнями сердца, 
вслЪдствіе недостаточнаго притока кислорода въ кровь. 

Жирная печень встр®чается очень часто, что неудивительно 
при обиліи перечисленныхъ причинъ. 

Симптомы жирной печени не отличаются особой опредЪлен- 
ностью; печень болЪе или менЪе увеличена, мягка и дрябла, но 
ее не всегда удается ощупать, такъ какъ брюшные покровы либо 
слишкомъ толсты и жирны, либо слишкомъ напряжены. Ощуще- 
нія со стороны больного часто отсутствуютъ даже при большой 
жирной печени, или они выражаются въ полнотЪ и непріятномъ 
давленіи въ области печени и желудка, особенно при лежаніи 
на лЪвомъ боку. Въ другихъ же случаяхъ ощущенія въ области 
печени очень мучительны, какъ это бываетъ особенно у чахоточ- 
ныхъ. Разстройства со стороны пищеварительнаго канала сопро- 
вождаютъ обыкновенно жирную печень, хотя и зависятъ не отъ 
нея, какъ отъ таковой, а отъ основныхъ болЪзней и случайныхъ 
обстоятельствъ. Если не говорить о быстротечномъ ожирфёи пе- 
чени посл остраго отравления фосфоромъ или объ остромъ ожи- 
ръни ея у новорожденныхъ и у роженицъ, то во всЪхъ прочихъ 
случаяхъ жирная печень есть болЪзнь хроническая, длящаяся мЪся- 
цами и даже многими годами, 

При лЪченіи главное вниманіе должно быть обращено на 
основныя причины, и насколько возможно ихъ устранить, на- 
столько же возможно разсчитывать на уменьшеніе или исчезно- 
веніе накопившагося въ печени жира. На первомъ планЪ стоить 
установленіе правильной діэты. Пища должна быть ограничена, 
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лишь самымъ необходимымъ, и изъ нея должны быть исключены 
всякіе жиры и жирные сорта мяса. Надо значительно ограничить 
и употребленіе сладкихъ блюдъ, а также крахмалистыхъ и мучни- 
стыхъ веществъ. Полезны же тощіе сорта мяса, особенно— рыба, 
равно какъ свЪжая зелень, зеленыя овощи и фрукты. Вредны 
безусловно спиртные напитки, особенно-—крфпкое пиво, крЪпкое 
и сладкое вино; дозволить больному можно лишь стаканъ легкаго 
краснаго вина въ день, съ водою пить. Поменьше спать, побольше 
быть въ движеніи на свЪжемъ воздухЪ. См. еще діэту и вспомо- 
гательныя мъры при хроническомъ катарръ желудка. Л%Ъкарства 
Нуксё вом., Ликопод., Хелидоній, Фосфорь, Капсик., Кальк. 
карб. и другія (характеристику см. ниже). 


Характеристика главнъйшихъ лёКарстбъ 6ъ отноше- 
жи хроническаго воспаленя печени и хронических ея 
долёзней. 


Выше уже было указано, въ какихъ случаяхъ этихъ болЪз- 
ненныхъ состояній, когда и въ какихъ предълахъ возможно еще 
излЪченіе; только въ такихъ случаяхъ соотвЪтствующія гомеопа- 
тическія лЪкарства имЪютъ несомнЪнно цфлебное вліяніе на бо- 
лЪзнь. Когда же болЪзненный процессъ зашелъ такъ далеко, что 
объ излЪченіи уже не можетъ быть рЪчи, тогда лЪкарства эти 
мәгутъ принести лишь н$которое облегченіе, или даже остаться 
совсЬмъ безъ всякаго дЪйствія; въ такихъ случаяхъ не остается 
ничего больше, какъ прибЪгать къ чисто палліативнымъ средствамъ. 

Поэтому очень важно не запускать болфзяь и, при малЪй- 
шихъ симптомахъ со стороны печени, принимать соотвЪтствующія 
гомеопатическія лЪкарства для предупрежденія дальнфйшаго раз- 
витія болЪзни, причемъ руководствоваться можно ниже слЪдую- 
щими указаніями. 

Нуксё вомика З. У лицъ, обильно и слишкомъ сытно пи- 
тающихся, любящихъ жирныя блюда и привычныхъ къ вину; при 
бездъятельномъ и малоподвижномъ образ жизни, или при чрез- 
мърныхъ умственныхъ занятіяхъ. Симптомы обыкновеннаго уве- 
личенія печени и ея гипереміи. Частыя боли и чувствительность 
въ области печени. У лицъ, принимавшихъ много и долго хи- 
нинъ. Разстройства пищеваренія съ наклонност1ю къ запору, но 
не очень сильному, и при небезцвътныхъ испражненіяхъ. Для из- 
лЪченія одна Нуксъ вом. недостаточна, и приходится обыкновенно 
прибЪгать еще къ другимъ подходящимъ лЪкарствамъ. 
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Сульфурё х 3 — 6. Дополняеть дЪйствіе Нуксъ вом., осө- 
бенно въ случаяхъ, болБе давнихъ и упорныхъ; однако, Суль- 
фуръ не показанъ въ тЬхъ случаяхъ, гдъ испражненія обезцвЪ- 
чены и имЪется уже рЪзковыраженная желтуха. Не подходитъ 
Сульфуръ и при брюшной водянкЪ или кишечномъ кровотечении, 
равно какъ и при сильномъ истощен!и больного. Особеннымъ по- 
казаніемъ для Сульф. служить нечистая, нездоровая, склонная 
къ высыпямъ кожа, съ зудомъ. 

Хина х З. Нъкоторые симптомы уже указаны выше при ги- 
переміи печени. Не совсЪмъ еще обезцвЪченныя испражнен!я. По- 
носы, кровотеченія. Увеличенная селезенка. 

Ликоподій х 3. Въ случаяхъ болће упорныхъ. Желтовато- 
сЪрый цвЪтъ лица. Симптомы хроническаго катарра желудка и 
кишекъ. Значительныя геморроидальныя страданія. Брюшная во- 
дянка съ быстрымъ общимъ исхуданіемъ. 

Сеня 5. Особенно для женщинъ нервныхъ, раздражитель- 
ныхъ, склонныхъ къ приливамъ, съ темными кругами у глазъ и 
печеночными пятнами на лицЪ. Общая слабость при кажущемся 
здоровомъ обликъ, отвращеніе къ мяснымъ кушаньямъ, разстрой- 
ства со стороны желудка и менструащи. Зудъ тла. ПеремЪнчи- 
вость настроенія. 

Фосфорз 3. Въ худшихъ случаяхъ съ тифозными явленіями 
и быстрымъ паденіемъ силъ. Изнурительная лихорадка. Сильная 
боль въ печени. 

Калькареа карбоника 3—6. Особенно у туберкулезныхъ и 
блЪднонемочныхъ больныхъ. Симптомы сильнаго катарра желудка 
и кишекъ, преобладаетъ запоръ. 

Силиція 8—6. Подобна Кальк, карбон, Особаго рода измЪ- 
‘неше наблюдается въ ногтяхъ пальцевъ рукъ, они теряютъ про- 
зрачность, желтъютъ и трескаются, значительно въ то же время 
утолщаясь. Этотъ симптомъ наблюдается очень часто при болЪз- 
няхъ печени и указываетъ, кромф Силиціи, еще на Графит, 
Антимон. круд. и Сульфур. 

Ацид. нитрик. 3. Сильная желтуха, насыщенная желчью 
моча, безцвЪтныя испражненія и сильная боль въ области печени. 
Геморрой и симптомы хроническаго катарра кишекъ. Предшество- 
вавшее чрезмЪрное употребленіе ртути. 

Карбо-вегетабились 3—6. Крайній упадокъ силъ, исхуданіе, 
сильнйшій желудочно-кишечный катарръ, набуханіе венъ у зад- 
няго прохода, брюшная водянка. УмЪстно особенно у пьяницъ, но 


— 279 — 


также при страданіяхъ печени, развившихся отъ обильныхъ по- 
терь соковъ, какъ, напримЪръ, у женщинъ послЪ обильныхъ маточ- 
ныхъ кровотеченій или послЪ долгаго кормленія грудью. 

Арсеникь 3—6. Подобно Карб. вегетабил., съ той разницей, 
что не подходитъ уже въ случаяхъ крайняго упадка жизнедЪя- 
тельности. 

КромЪ перечисленныхъ лЪкарствъ несомнфнное вліяніе на 
печень имЪетъ еще рядъ другихъ лЪкарствъ: Броня х 3 въ болъе 
легкихъ случаяхъ; Креозоть х 3——2—симптомы катарра желудка 
съ увеличеннымъ слюноотдЪленіемъ, скопленіемъ газовъ въ киш- 
кахъ, частой тошнотой и изжогой; частые позывы къ мочеотдЪ- 
ленію. /Теитандра х 1—-желтообложенный языкъ, большая общая 
слабост, жидкія, вонючія испражненя и съ кровью смЪшанныя. 
Лахезис5 6—въ очень упорныхъ случаяхъ, особенно у пьяницъ, 
какъ Карбо. См. еще въ „ЛЪкарствовъдЪніи“, Аурумв, Берберисв, 
Хелидоній, Гепарѕ сульф., Лауроцераз. 

Надо упомянуть еще, что при болЪзняхъ печени получаются 
часто хороше результаты отъ употребленія минеральныхъ водъ 
(Боржомъ, Эссентуки, Карлсбадъ, Маріенбадъ и др.), которыя не 
противопоказаны, вообще говоря, при лЪченіи гомеопатическими 
лЪкарствами. 

Наконецъ, упомянуть надо о представляющейся неръдко не- 
обходимости прокола живота, для освобожденія брюшной поло- 
сти отъ накопившейся въ ней жидкости при брюшной водянкЪ 
и для облегченія страданій, сопряженныхъ съ послЪднею. Къ со- 
жалЪнію, облегченіе это обыкновенно не надолго, ибо жидкость 
вскорЪ опять накопляется, силы же больного еще больше падаютъ. 


6. Ракъ печени. 


Печень чаще другихъ органовъ служитъ мЪстомъ раковаго 
новообразованія. Въ начальной стадіи своего развитія ракъ печени 
либо совсЪмъ не даетъ о себф знать какими либо симптомами, что 
бываетъ, конечно, ръже, либо симптомы его неопредЪленны и мо- 
гутъ одинаково быть и при другихъ болЪзняхъ печени. Только когда 
печень успЪла значительно увеличиться въ объемЪ и раковые бугры 
образовались на поверхности ея и прощупываются, причемъ оказы- 
ваются болЪе или менфе болЪзненными, тогда распознаніе рака 
значительно уже облегчено. Желтуха можетъ отсутствовать, если 
опухоль не сдавливаетъ желчныхъ протоковъ, въ противномъ слу- 
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чаъ она имЪется и достигаетъ сильной степени. Вообще симптомы 
зависятъ отъ мЪстоположенія рака въ печени; если опухоль на- 
ходится близъ воротной вены и сдавливаетъ послЪднюю, тогда очень 
быстро развивается брюшная водянка. Желудочно-кишечныя раз- 
стройства сопровождаютъ болЪзнь. Уже скоро начинается исху- 
дане организма, несмотря на сохраняющійся еще аппетитъ, чтб 
уже въ значительной мЪрЪ свидЪтельствуетъ въ пользу рака. 

Течене рака не всегда одинаковое, продолжается отъ нЪсколь- 
кихъ мЪсяцевъ до нЪсколькихъ лЪтъ, смотря по быстротЪ его роста. 

Надежды на выздоровлен!е очень мало. ЛЪчене такое же, 
какъ при прочихъ хроническихъ болЪзняхъ печени. См. еще о рако- 
выхъ болфзняхь въ отд. 10-мъ. 


7. Воспаленіе селезенки. 


БолЪзни селезенки развиваются крайне рЪдко самостоятельно, 
а сопровождаютъ обыкновенно другія болзни, какъ тифъ, пере- 
межающуюся лихорадку, туберкулезъ и т. п. НаиболЪе частое за- 
болЪваніе этого органа составляетъ острое опуханіе его, которое 
можетъ перейти и въ хроническое, какъ это бываетъ при маляріи, 
лЪченной долгое время большими дозами хинина. Симптомами само- 
стоятельнаго воспаленія селезенки, которое бываетъ очень рЪдко, 
являются: ощущеніе жара и колотья въ лЪвомъ боку въ мъст на- 
хожденія ея (см. стр. 266) непосредственно подъ ребрами, лихора- 
дочное состояніе перемежающагося типа, усиленіе болей отъ да- 
вленія и отъ всякаго движенія, даже отъ чиханія, кашля, выпрям- 
ленія спины, также пищеварительныя разстройства и кровавая рвота. 
Продолжительность болЪзни 7 — 10 дней съ благополучнымъ ис- 
ходомъ. Въ другихъ случаяхъ, особенно когда причиной является 
механическое поврежденіе, воспаленіе ведетъ къ нагноенію, къ обра- 
зованю нарыва. Изъ лЪкарствъ, какія обыкновенно показаны при 
воспаленіяхъ селезенки, главныя суть слъдующія: „4кон.; при лихо- 
радочномъ состояніи (также Хинин.: въ свЪжихъ случаяхъ пере- 
межающейся лихоралки; см. стр. 64).— Бріон.: при сильныхъ ко- 
лющихъ боляхъ, а также при имфющихся желудочныхъ разстрой- 
ствахъ и запорЪ.— Арсен.-альб.: въ затяжныхъ или хроническихъ 
случаяхъ (рядомъ съ Нуксё-вом., Ликопод., Сульфурз, особенно 
при осложненіи желудочными, геморроидальными или желчными 
страдан!ями).— Арника: при воспаленіи вслЪдстве механическихъ 
поврежденій.--Вспомогательныя мЪры и діэта-—-какъ при воспаленіи 
печени. Въ прочихъ же случаяхъ—-лЪченіе основной болЪзни. 
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8. Болфзни поджелудочной железы. 


БолЪфзни поджелудочной железы, изъ за глубокаго положенія 
ея въ ТЬЛЬ, не поддаются у постели больного точному наблюденю, 
да и о самой железЪ еще мало что извъстно въ наукЪ (см. пред- 
варительныя замЪтки, стр. 266). Симптомы таковы, какъ при бо- 
лЬзняхъ желудка, особенно какъ при хроническомъ катаррЪ его, 
съ той, однако, разницей, что прямыя желудочныя явленія отсут- 
ствуютъ, что очень частая рвота происходить при ненарущенной 
проходимости привратника (входъ въ желудокъ изъ пищевода), 
что мЪстоположеніе боли иное, чфмъ при болЪфзни желудка (въ 
глубинЪ, влЪво и ближе къ спинЪ), наконецъ — теченіе болфзни 
подострое, а не хроническое, и быстрое исхуданіе при отсутствіи 
вообще поносныхъ испражненій. Такого рода симптомы могутъ 
давать поводъ подозрЪвать заболЪван!е поджелудочной железы безъ, 
однако, твердой опоры для положительнаго утвержденія. ЛЪченіе 
можетъ быть лишь чисто симптоматическое, 


ОТДЪЛЪ ШЕСТОЙ. 
Глистныя бол%зни. 


Въ этомъ отдълЪ разсматриваются кишечные глисты именно, 
ленточные и круглые, а также—трихины и эхинококкъ. 


Въ новЪйшее время отрицается возможность личнаго пред- 0 предрасг 
расположен я къ развитію глистовъ въ кишечникЪ и допускается ложени к 
лишь вліяніе личныхъ и мЪстныхъ условій, способствующихь или аа 
противодъйствующихъ пріобрътенію этихъ паразитовъ. Такъ, зна- 
чительное вліяніе имЪетъ родъ занятій; напримъръ, занимающіеся 
поставкой, продажей и приготовленіемъ мясной пищи, поражаются 
преимущественно ленточными глистами; большое вліяніе имЪетъ 
степень культурности населенія, чистота и опрятность вообще и въ 
дълъ пищи и питья въ частности и т. д. Если, однако, принять 
во вниманіе многочисленность путей, по которымъ глистныя образо- 
ванія попадаютъ въ пищеварительный каналъ, хотя бы только путь 
занесенія ихъ съ пищей и напитками, засоренными этими образо- 
ваніями, то становится труднообъяснимымъ, почему же сравнительно 
такъ еще мало людей страдаютъ глистами? ИзвЪстно также, что 


Разные виды 
ленточнаго 
глиста. 
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часто болЪзненныя явленія, имЪющіяся при глистахъ, не прохо- 
дятъ, а остаются и послЪ изгнанія послъднихъ, равно какъ они 
служатъ удобной почвой для появленя и размноженія глистовъ 
вновь. Такія наблюденія и давали поводъ стариннымъ врачамъ 
говорить о „глистной болфзни“, хотя бы глистовъ и не оказы- 
валось. И думается, нельзя еще считать окончательно рЪшен- 
нымъ то, будто тЪ врачи были неправы въ такомъ своемъ взгляд№. 
Подтвержденіемъ этому, хотя и косвеннымъ, служитъ то, что не- 
рьдко болЪзненныя явленія, похожія на явленія, бывающія при 
глистахъ, но при отсутстви послЪднихъ, все же проходятъ посл 
пріемовъ противоглистнаго средства //има, даваемаго въ гомео- 
патической дозъ, или Филиксь, Камала и проч. 


|. Ленточные глисты. 


ИмЪются три вида ленточнаго глиста, встрЪчающіеся у че- 
ловфка: 1) Солитеръ (Таепіа зойит) или Лентецъ или Ц%Ъпень 
вооруженный (присосками и крючками съ хоботкомъ и вЪнчи- 
комъ); 2) Лентецъ или Цъпень невооруженный (Таепіа ѕадіпаќа), 
имфющій присоски, но лишенный хоботка и вънчика крючковъ; 
3) Лентецъ или ЦЪпень широкій (ВоіћгіосерһаІиѕ Іаїџѕ). Друге 
виды ленточныхъ глистовъ встрЪчаются исключительно у живот- 
ныхъ и лишь крайне рЪдко развиваются и въ человЪк^. 


Общее строе- Ленточный глистъ состоитъ изъ головки и ЦЪпи соединен- 


не и разви- 
тіе лентеца. 


Пути зара- 
женія лен- 
тецомъ. 


ныхъ между собой члениковъ, отдфляющихся лишь по достиженіи 
ими половой зрЪлости. Головка снабжена. какъ бы вооружена, 
присосками и крючками, солитеръ—еще и хоботкомъ и вЪнчи- 
комъ. Членики, чЬмъ дальше отъ головки, тъмъ полнЪе развиты 
и величиною больше. Они двуполы и производятъ яйца, содер- 
жащія въ себЪ глистный зародышъ. Такія яйца, попадая въ соот- 
вЪтствующій животный организмъ, теряютъ свою скорлупу, и за- 
родыши дЪлаются свободными; или же уже заранфе освободи- 
вшійся зародышъ или переходная глистная форма (пузырчатый 
глистъ) попадаютъ въ кишечникъ и тамъ развиваются далЪе. 

Обыкновенно глистныя образованія попадаютъ при употреб- 
леніи дурно приготовленнаго мяса, содержащаго такія образова- 
нія. Но причиной могутъ быть и другія пищевыя вещества, если 
къ нимъ какъ нибудь пристали глистныя образованія. Употреб- 
леніе полусырого или совершенно сырого мяса всегда сопряжено 
съ возможностію развитія ленточнаго глиста. 


— 283 — 


Солитеръ пріобрътается человъкомъ отъ нехорошо приго- 
товленной шелудивой свинины. Невооруженный же лентецъ вво- 
дится съ мясомъ жвачныхъ животныхъ, преимущественно рога- 
таго скота, Этотъ глистъ неоднократно наблюдался у маленькихъ 
дЪтей, которыхъ по предписанію врача кормили скобленной сы- 
рой говядиной по причинЪ поноса. 

ВсЪ три вида лентеца встрЬчаются во всЪхъ возрастахъ, но 
наиболфе рЪдко у дътей и наиболЪе часто у взрослыхъ, особенно 
у женщинъ, чтӧ объясняется болЪе частымъ соприкосновен1емъ 
послЪднихъ съ сырымъ мясомъ; по этой же причинЪ люди, зани- 
мающіеся приготовленіемъ и доставкою мясныхъ продуктовъ, одер- 
жимы ленточнымъ глистомъ гораздо чаще, нежели люди другихъ 
профессій; къ нимъ относятся особенно мясники, повара, кухарки. 

Ленточный глистъ развивается въ тонкой кишкЪ человЪка 
и, если онъ находитъ благопріятныя для себя условія, можетъ 
пребывать въ ней долгое время, даже многіе годы. Обыкновенно 
ленточный глистъ имЪется у человћка въ единственномъ числ%, 
но нерЪдко и во множественномъ; такъ, извЪстны случаи, гдЪ за- 
разъ изгонялись 10—12 и болъе ленточныхъ глистовъ. Въ боль- 
шинствЪ случаевъ у одного и того же человЪка живетъ лишь 
одинъ видъ лентеца, но бываетъ, хотя и рЪдко, что существуютъ 
въ немъ одновременно различные виды такового. Наибольше раз- 
стройствъ причиняетъ человЪку широкій лентецъ. Ленточные глисты, 
какъ уже сказано, водятся въ тонкой кишкЪ человЪка, но отдЪль- 
ные созрЪвшіе членики бываютъ разбросаны и въ толстой кишкЪ. 

Солитеръ, достигшій полнаго развитія, имфетъ длину до 
2—3 метровъ, рЬдко ббльшую. Головка его имЪетъ величину 
маленькой булавочной головки и снабжена хоботкомъ, на кото- 
ромъ помЪщается вЪнчикъ съ 26 —30 крючками. Присоски можно 
замфтить даже простымъ глазомъ. За головкой слЪдуетъ шейка, 
шириною около З сентиметровъ, съ примыкающими къ ней 
члениками, зсе болЪе увелӣчивающимися по мЪрЪ удаленія отъ 
головки. ЗрЪлые членики имЪютъ 9—10 милиметровъ въ длину 
и 4—6 милиметровъ въ ширину. Въ молодомъ возраст®, въ видЪ 
пузырчатаго глиста (цистицеркъ), солитеръ живетъ въ межмы- 
шечной клЪфтчаткЪ и другихъ органахъ свиньи и им%Ъетъ вели 
чину отъ горошины до боба съ тонкими стЪнками и прозрачнымъ 
содержимымъ. Изъ этого цистицерка, попавшаго въ желудокъ чело- 
вЪка, развивается солитеръ, водворяющійся въ тонкой кишкЪ, при- 
сасываясь головкой къ слизистой оболочкЬ ея (въ верхней трети). 


Солитеръ. 


Невооружен- 
ный лентецъ. 


Широкій 
лентецъ. 


Симптомы 
при ленточ- 
НЫХЪ ГЛИ- 
стахъ. 
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Невооруженный цфпень (см. выше) гораздо крупнъе, чЪмъ 
солитеръ, и менЪе прозраченъ. Длина-—до 6 метровъ. Головка 
(21/2 милиметра ширины) снабжена 4 кръпкими присосками, но 
безъ хоботка и вЪнчика крючковъ; вмЪсто нихъ имЪется ма- 
ленькій лобный присосокъ. Шейка очень коротка, и на ней, въ 
нЪсколькихъ милиметрахъ за головкой, замЪтна уже простымъ гла- 
зомъ членистость. Величина зрЪлаго членика—отъ 16 до 20 ми- 
лиметровъ длины и отъ 5 до 7 милиметровъ ширины. Хозяевами 
для молодыхъ образованій этого лентеца являются жвачныя жи- 
вотныя, у которыхъ они живутъ въ мышцахъ, въ сердцЪ и мозгу. 
Глистный пузырь (цистицеркъ) его въ общемъ схожъ съ цисти- 
церкомъ солитера. И этотъ лентецъ развивается въ тонкой кишкЪ 
человЪка, присосавшись къ ея слизистой оболочк%. : 

Широкій лентецъ есть самый большой ленточный глистъ 
человЪка; длина его доходитъ до 5-—8 метровъ; головка имфетъ 
около 2 мипиметровъ длины и 1 милиметръ ширины. Членики 
незрЪлые имъютъ 10—15 милиметровъ въ ширину и 3—4 мили- 
метра въ длину, а зрълые--почти квадратной формы, размьрь— 
5 милиметровъ. Цвфть свЪжаго глиста—матовый, синевато-сЪрый. 
Посредниками (хозяевами) широкаго лентеца считаются рыбы, и 
въ Россіи онъ водится въ Финляндіи, въ Петербургъ и въ 
Остзейскомъ краЪ, также въ ПольшЪ. Прочіе 2 вида лентеца имЪ- 
ютъ еще болБе широкое рабпространен!е. 

Часто присутствіе ленточныхъ глистовъ въ кишечникЪ не 
даетъ о себЪ знать никакими симптомами и обнаруживается лишь 
случайно отхожденемъ члениковъ. Въ другихъ же случаяхъ одер- 
жимые ленточнымъ глистомъ люди ощущаютъ неопредъленное не- 
домоганіе, пищевареніе у нихъ болЪе или менфе разстроено, на- 
блюдаются ненормальныя явленія и со стороны общаго питанія и 
нервной системы. Причина всего этого можетъ быть неясна до тфхъ 
поръ, пока не покажутся куски ленточнаго глиста, послЪ изгна- 
ния котораго больные сразу выздоравливаютъ. Но симптомы мо- 
гутъ быть и боле рЪзкаго характера: боли въ животЪ, до сте- 
пени колики, преимущественно натощакъ или послЪ принятія опре- 
дъленныхъ пищевыхъ веществъ, и уменьшене болейёчёослЪ уто- 
ленія голода или посл принятія опредъленнаго рода пищи; часто 
бываетъ волчій голодъ; при глистахъ бываеть также вздут!е жи- 
вота, поносы чередуются съ запорами, въ животЪ ощущается какъ 
бы двигающійся предметъ. Присутствіе ленточныхъ глистовъ мо- 
жетъ вызвать и цфлый рядъ не мЪстныхъ, а болЪе отдаленныхъ 
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симптомовъ, какъ зудъ въ заднемъ проходЪ, щекотаніе въ носу, 
усиленное выдЪленіе слюны, потЪше, кровотеченія, головныя боли, 
шумъ въ ушахъ, сердцебіеніе, даже судороги, глухоту, намоту, слЪ- 
поту и т. д. Нервныя явленія, вродЪ послЪднихъ, перечисленныхъ 
здЬсь, когда выяснено несомнЪнно присутствіе солитера, поро- 
ждаетъ другого рода подозръніе. ДЪло въ томъ, что этотъ видь 
ленточнаго глиста живетъ въ организм человЪка даже въ своей 
пузырчатой формЪ (въ вид цистицерка—см. выше) и притомъ въ 
различныхъ органахъ, какъ въ межмышечной клЪтчаткЪ, такъ и 
въ мозгу и его оболочкахъ, также въ глазу, вызывая въ этихъ 
органахъ тяжелыя разстройства. 


Распознаваніе вида ленточнаго глиста не представляетъ за- 
трудненія, особенно—при микроскопическомъ изслЪдованіи. НЪ- 
которыя различія, доступныя простому осмотру, указаны уже выше 
(стр. 283—284). Тутъ можно еще прибавить, что при невооружен- 
номъ лентецЬ членики отходятъ произвольно и безъ испражненія, 
при солитерЪ же обыкновенно только съ испражненіями. Членики 
того и другого лентеца отходятъ по одиночкЪ, тогда какъ широкій 
лентецъ отходитъ обыкновенно длинными кусками. 


Во избъжаніе ошибки въ распознаваніи кишечныхъ парази- 
товъ надо имЪть еще въ виду, что за глистовъ могутъ быть приняты 
непереваренныя пищевыя вещества, напримъръ сухожилля, нервы 
и сосуды съЪденнаго мяса, а при хроническомъ катаррЪ толстой 
кишки—крупные куски и полоски тягучей слизи. 


Лъчене должно сводиться къ изгнанію глиста и къ устра- 
ненію порожденныхъ имъ разстройствъ, если таковыя, послЪ его 
изгнанія, еще остаются. Для перваго показанія лЪкарства должны 
быть даны въ достаточно большихъ дозахъ, которыя бы навЪр- 
няка оглушили или убили ленточнаго глиста, для второго же по- 
казанія лЪченіе должно быть чисто гомеопатическое, такъ какъ 
оно направлено уже не на глиста, а на больной человЪческій ор- 
ганизмъ. Въ ТЬхъ случахъ, когда послъдній настолько слабъ, что 
нельзя быть увЪреннымъ въ томъ, что онъ перенесетъ противо- 
глистное изгоняющее лЪченіе, слЪдуетъ ограничиваться только го- 
меопатическимъ лЪченіемъ вообще и противоглистными въ малыхъ 
дозахъ въ частности, исходя изъ упомянутаго уже выше сообра- 
женія о возможности существованія глистнаго предрасположенія. 
Равнымъ образомъ цЪлесообразно и въ прочихъ случаяхъ не сразу 
приступить къ насильственному изгнанию ленточнаго глиста, а пред- 


Распознава- 
ме ленточн. 
ГЛИСТОВЪ. 


Задачи л%- 
ченія при 
глистахъ. 
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послать ему подготовительное гомеопатическое лЪчеше. При по- 
слднемъ способЪ изгнаніе удается болЪе легко и успЪшно. 

Подготови- Испытаннымъ подготовительнымъ лЪченіемъ является слф- 

тельное лф- В Е 

чені, _ 27066: въ течеше 7—8 дней даютъ утромъ и вечеромъ по 5 ка- 

пель Филиксё масъ х 1, а въ теченіе дня по 2 раза поперемфнно 
Станнумьх Зи Валеріана х 1. Если имЪются ръзко выраженныя 
разстройства со стороны пищеварительнаго аппарата, то ихъ надо 
либо прежде всего устранить, либо давать соотвЪтствующее лЪ- 
карство (см. предыдущій отдълъ) въ промежуткахъ между только 
что указанными подготовительными пріемами. ВмЪсто Валеріаны 
часто еще лучше дЪйствуетъ Ареозотиз х З, особенно при вздутіи 
живота газами. Надо заботиться о ежедневномъ дЪйствіи кишеч- 
ника во всЪ дни подготовительнаго лЪченія, причемъ испражненія 
должны быть болЪе жидкія и достаточно обильныя. Для этой цфли 
полезно брать каждое утро около чайной ложки англійской соли, 
разведенной въ стаканЪ воды, или 1/2 стакана слабительнаго лимо- 
нада или слабительной минеральной воды, Если этихъ мъръ не- 
достаточно, то въ послЪдне 2—3 дня до изгнанія глиста можно 
еще и клистиръ ставить, одинъ въ день. Діэта въ это время должна 
быть боле легкая, дающая не много кала: мясо, бЪлый хлЪб%, 
молоко, чай и т. п. Напротивъ того, избъгать надо стручковыхъ 
плодовъ, чернаго хлЪба, овощей, ягодъ съ зернышками (земляника, 
черника, смородина), яицъ; первыя изъ этихъ веществъ даютъ много 
кала, а ягоды размельчаютъ глиста и такъ же, какъ и яйца, за- 
трудняютъ отыскиваніе головки. Наканунф изгоняющаго лЪченія 
цЪлесообразно дать больному такія еще средства, которыя счита- 
ются непріятными для глиста; сюда относятся, напримЪръ, соле- 
ная селедка, лукъ, также чеснокъ. 

Изгоняющее ПослЪ того, на другое утро, предпринимается изгоняющее лЪ- 

лфчене. ченіе противоглистнымъ средствомъ, которое можно давать и не 

натощакъ, какъ обыкновенно принято; напротивъ того, даже лучше, 
если больной выпьетъ чашку кофе или чаю съ небольшимъ кус- 
комъ бЪлаго хлЪба, такъ какъ въ такомъ случа глистогонное 
средство легче переносится желудкомъ. ЛЪчеше начинается часъ 
спустя послЪ выпитаго кофе, и все нужное количество глистогон- 


наго лЪкарства принимается въ течене 1 или 2 часовъ. 
Глистогонныя Глистогонныхъ л®карствъ много, и всЪ они болЪе или менфе дЪйстви- 
лькарства. ?@ьны. Лучше результаты получаются отъ Филиксь масе (папоротникъ), 
Куссо, Камала и Панна 
Филиксь мась всего лучше брать въ видЪ экстракта, смЪшаннаго 
пополамъ съ поро пкомъ. Филиксъ масъ, по З —4 грамма того и другого, 
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раздвленныхъ на 4 или 8 равныхъ дозъ; принять въ течение 2 часовъ, черезъ 
кажлые полчаса по одной дозЪ въ облаткВ. Это средство не подходитъ только 
при одновременномъ страданіи печенью, и не слЪдуетъ брать его совмъстно съ 
касторовымъ масломъ; при надобности берутъ, часъ спустя, слабительную соль. 

Куссо (порошковое) отъ 4 до 15 граммъ, принять въ 2 или 4 према, 
въ теченіе 1—2 часовъ, въ подсахаренной вод или въ кашк. Черезъ часъ, 
если надо, касторовое масло. Имћется въ продажЪ также въ пастилкахъ. 

Камала, отъ 2 до 15 граммъ, въ 2 према въ видЪ кашки или въ 
таблеткахъ. 


Панна, З према по 1—2 грамма, въ теченіе часа времени. Перено- 
сится хорошо и дътьми. 

Большая или меньшая доза глистогоннаго назначается смотря по 
возрасту, тълосложеню и общему состоянію здоровья. Кром% того надо ска- 
зать, что солитеръ требуетъ меньшей (на !/з) дозы, чъмъ другіе два вида 
ленточнаго глиста. 

Каждый пріемъ глистогоннаго лЪкарства можно запивать 
небольшимъ количествомъ кофе или чаю и, пока не окончится 
процедура изгнанія, лежать въ постели. Испражнене, являющееся 
вслЪдъ за принятымъ глистогоннымъ средствомъ, практично про- 
извести, сидя на горшк%, наполненномъ теплой водой, и не 
вставать до тъхъ поръ, пока пройдетъ всякая на низъ потреб- 
ность: при такомъ условіи глистъ не обрывается и вЪрнЪе вы- 
ходитъ цЪликомъ, 

Изгнаніе ленточнаго глиста можетъ считаться успъшнымъ 
лишь въ томъ случа, когда найдена его головка (или при раз- 
ныхъ видахъ глиста соотвЪтствующее число головокъ). 

Отыскане головки облегчается тъмъ, что, прибавивъ къ испражненіямъ 
чистую воду и давши имъ минутъ 10 постоять, воду сливаютъ, и это повто- 
ряется до тЪхъ поръ, пока сливаемая вода уже болЪе не окрашена. Такъ 
получается чистый, вымытый глистъ, въ которомъ легко уже отыскать го- 
ловку, если только она имћется; искать ее надо среди самыхъ мелкихъ тон- 
кихъ частей глиста, причемъ разбирать послЪдній надо осторожно, дабы не 
раздроблять его. 

Если по чему либо головка не найдена, то вопросъ объ 
удач льченмя можетъ быть рЪшенъ лишь спустя З м%сяца, 
такъ какъ для полнаго вновь развитія глиста требуется не менЪе 
8—10 недЪль. 

Изгнаніе глиста слЪдуетъ предпринимать вообще не ран%е, 
чЪмъ членики не покажутся сами собой. 

Не слЪдуетъ производить этого изгнания у людей, очень 
слабыхъ, у женщинъ во время мЪсячныхъ очищеній и беремен- 
ности, также у ‘дюдей, очень молодыхъ или старыхъ или во’ 
время острыхъ лихорадочныхъ болЪзней. 


Противопо 
казани. 
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Гомеопатич. Какъ сказано уже выше, одержимые глистами, даже будучи 
лченіе при отъ послъднихъ избавлены, очень часто продолжаютъ жаловаться на 
ти прежніе свои недуги, Это не должно, конечно, служить поводомъ 
къ возобновленію изгоняющаго л%Ъченія, а надо въ такихъ слу- 
чаяхъ принимать исключительно лишь гомеопатическія лЪкарства. 

Гомеопатическое лЪченіе умЪстно и въ тъхъ случаяхъ, когда 
изгоняющее лЪченіе по какой либо причинЪ противопоказано 
(см. выше), равно какъ и тогда, когда имъется пока только по- 
дозрЪніе на ленточныхъ глистовъ, но еще членики не показались, 
О подготовительномъ лЬчени гомеопатическими лЪкарствами уже 
сказано выше. 

При выбор% лЪкарствъ руководствуются имЪющимися въ каж- 
домъ случаЪ разстройствами со стороны пищеваренія и нервной 
системы, Во всякомъ же случаЪ полезны Калькареа карбоника, 
Сульфурь и Фосфор, которыя можно давать черезъ день по 
очереди и З пріема въ день, въ Зи 6 дъленіи. Также; Сжян- 
нумә х 3, Куирумь оксидат. нигр.х 4, черезъ день З раза, а 
каждый день утромъ и вечеромъ-- Валеріана х 1. Этотъ рядъ 
лЬкарствъ умЪстенъ при болъе безпокоющихъ симптомахъ, осо- 
бенно со стороны нервной системы, и какъ подготовительный къ 
предстоящему изгнанію ленточныхъ глистовъ. 

Діэта при Дэта у страдающихъ глистами должна быть легкая и не- 

ЛЕНТОЧНЫХЪ раздражающая: молоко, супы, отвары изъ крупъ, мясныя кушанья, 

ГлИСТахъ. приготовленныя безъ всякихъ острыхъ приправъ, яйца и проч. 

ИзбЪгать же такимъ больнымъ надо употребленія кислотъ, осо- 

бенно уксуса, также соленій, лука, чесноку, хрЪна, земляники, 

брусники, смородины, тыквенныхъ сЪмечекъ; вс эти вещества 

дЪйствуютъ раздражающимъ образомъ на ленточнаго глиста, чтб 

отзывается разными разстройствами на больномъ организм». 

Отъ такихъ !веществъ случается, что отходятъ членики глиста, 

поэтому временное нарочитое ихъ употребленіе можетъ быть 

умЪстно для выясненія вопроса о присутсвіи глиста въ случаяхъ 
сомнительныхъ. 

М%ры предо- Еще нЪскольке словъ о мёрахъ предохраненія отъ ленточ- 

храненія. ныхъ глистовъ, которыя должны быть какъ общія, относящіяся 

къ вЪдЪнію санитарной полиціи и сводящіяся къ охраненію насе- 

ленія отъ зараженнаго пузырчатыми глистами мяса, такъ и лич- 

ныя, зависящія отъ доброй воли каждаго человЪка въ отдЪль- 

нести. Тутъ идетъ рЪчь лишь о личныхъ мфрёхъ, которыя сво- 

дятся къ слЪдующему: мясо (также рыба) должно употребляться 
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въ хорошо проваренномъ или прожаренномъ видф; сырого мяса 
не слЪдуетъ Ъсть, и если таковое приходится давать по діэтети- 
ческимъ соображеніямъ, то надо, чтобы была полная увЪренность 
въ томъ, что мясо—вполнЪ ‚здоровое, не имфетъ въ себЪ ни 
одного бЪлаго пятнышка, полоски или пузыречка; мясо не должно 
быть краснымъ, а тъмъ болђе--кровянымъ, и при разрЪзываніи 
его не должна выдЪляться изъ крупныхъ сосудовъ красноватая 
или, еще хуже, красная жидкость. Въ кухнф и въ кладовыхъ 
должна быть полная опрятность и чистота, и сырое мясо должно 
всегда класть отдЪльно отъ прочихъ пищевыхъ веществъ, и не 
получать изъ лавки въ одной общей посудЪ или корзинЪ. Вообще 
надо помнить, что пузырчатые глисты могутъ какимь либо пу- 
темъ пристать ко всякимъ пищевымъ продуктамъ (также къ 
фруктамъ), и поэтому надо всегда заботиться объ употребленіи 
ихъ въ чистомъ или очищенномъ видЪ. 


И. Круглые глисты. 


Изъ круглыхъ глистовъ наиболЪе часто встрЪчаются у чело- 
вЪка: 1) Струнецъ обыкновенный или крупная аскарида, 2) Ост- 
рица или мелкая аскарида, 3) Трихина спиральная. 


1. Аскарида крупная или струнецъ обыкновенный. 


(Аѕсагіѕ ІитбЫгісоіаеѕ). 


Формою этотъ глистъ похожъ на дождевого червя и имЪетъ 
въ длину 18—27, даже до 32 сантиметровъ. Пути, которыми за- 
родыши этого глиста попадаютъ въ кишечникъ человЪка, мало 
еще выяснены, но несомнЪнно, что недостаточное соблюденіе чи- 
стоты и опрятности въ обиходЪ способствуютъ попаданію струн- 
цевыхъ зародышей въ кишки человЪка. Живетъ онъ, именно, въ 
тонкой кищк%Ъ, по большей части не въ одиночку, а обществами. 
Въ толстой кишкЪ онъ бываетъ лишь въ мертвомъ своемъ видЪ 
‚или на пути къ выдЪленію наружу. Несравненно болъе часто 
струнцы развиваются у дътей и у женщинъ, нежели у взрослыхъ 
мужчинъ, фактъ который служитъ нЪкоторымъ подтвержденіемъ 
высказаннаго выше взгляда о глистной болЪзни, т. е. о личномъ 
предрасположеніи къ развитію глистовъ. Струнцы развиваются 
нерЪдко въ кишечникЪ рядомъ съ другими породами глистовъ. 
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При небольшомъ числф струнцовъ въ кишечникЪ обыкно- 
венно не замфчается никакихъ разстройствъ въ организмЪ, при 
значитальномъ же ихъ количествЪф разстройства всегда имЪются, 
часто въ очень сильной степени выраженныя. Сюда относятся 
такія явленія, какъ зудъ въ носу, боли въ животЪ--вокругъ 
пупка, вздутость въ области желудка, разстройства аппетита, 
увеличенное слюноотдЪленіе, дурной запахъ изо рта, поносныя 
испражненія, часто съ слизью и кровью, нерЪдко и нервные, 
судорожные припадки, тревожный сонъ со вздрагиваніемъ и скре- 
жетомъ зубовъ, неправильности пульса; ко всему этому можетъ 
присоединиться исхуданіе тфла съ набряклостью лица, темной 
окраской вЪкъ; неравномърное расширеніе зрачковъ. При сово- 
купности такихъ симптомовъ можно почти съ увЪренностью пред- 
положить присутствіе струнцовъ.——Струнцы иногда заползаютъ 
изъ кишекъ въ другія полости тфла, чаще всего въ желудокъ, 
вызывая въ послЪднемъ случаф сильную тошноту и рвоту и 
вслдствіе сего извергаясь очень скоро наружу.—-Распознаваніе 
струнцовъ въ случаяхъ сомнительныхъ можетъ быть сдЪлано 
только путемъ микроскопическаго изслЪдованія кала (на присут- 
ствіе струнцовыхъ яицъ). 

Пылтварное сњмя является наиболъе дЪйствительнымъ сред- 
ствомъ для изгнанія струнцовъ изъ кишечника. Для этой цЪли 
его можно дать въ видъ порошка или въ кашкЪ, отъ 5 до 
10 гранъ, но еще лучше и удобнЪе, особенно для дЪтей, давать 
его въ видЪ Сантонина съ сахаромъ или въ лепешкахъ, въ 
какихъ онъ продается во всЪхъ аптекахъ. Въ каждой лепешкЪ 
содержится обыкновонно 1 гранъ Сантонина. Смотря по возрасту, 
даютъ 2—4 такихъ лепешки вечеромъ передъ отходомъ ко сну; 
такъ два вечера подъ рядъ; при этомъ пища должна быть легкая, 
особенно должно поменьше Ъсть мучнистыхъ веществъ. Лучшимъ 
временемъ для изгнанія струнцовъ считается время между пол- 
нолумемъ и новолуніемъ, когда часто наблюдается и самостоя- 
тельное отхожденіе ихъ. Слабительныхе еще средствъ при этомъ, 
вообще говоря, не требуется. 

Когда имфется только подозрЪніе на струнцовъ или когда 
изгнан!е по какой либо причинЪ не можетъ или не должно быть 
произведено, тогда противъ разстройствъ, вызываемыхъ этими 
глистами, весьма полезны слЪдующ!я лЪкарства въ гомеопатиче- 
скихъ дозахъ: 

Пина х 2 -— х 3. Зябкость или ознобъ по вечерамъ съ ма- 
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лымъ учащеннымъ пульсомъ, безсонница или тревожный сонъ, 
бредъ. Капризность. Умственная тупость. Расширены зрачки. По- 
стоянный зудъ въ носу. Растройства со стороны желудка и ки- 
шекъ. Непроизвольное мочеотдЪленіе. 

Нуксе-вомика 3. Вздутость и чувствительность живота съ 
ощущеніемъ жара въ немъ. Запоръ или твердыя испражненія, 
позывы на рвоту. Сильная общая раздражительность съ ухудше- 
ніемъ страданій по утрамъ. 

Хина х 3. Цавящя боли въ живот посл каждой Ъды, из- 
жога, обильное скопленіе слюны во рту; чрезмфрная чувствитель- 
ность, подергиванія мышцъ, общая слабость. 

КромЪ того показаны еще бываютъ: Белладонна, Мерку- 
рій, Спигелія, Пульсатилла, Калькареа кафбоника (см. „ЛЪ- 
карствовъдЪніе“). 

Діэта, какъ при хронйческомъ катаррф желудка. ИзбЪгать 
употребленія сладостей и большихъ количествъ мучнистыхъ ве- 
ществъ, особенно-—печеній. 


2. Мелкая аскарида, острица. 
(Охуимз уегтісшагіѕ). 


Представляетъ маленькаго, тонкаго, бълаго круглаго глиста, 
длиною 3—5 милим. (самецъ) и 9—12 милим, (самка), и имЪетъ 
загнутую и прямую шиловидную форму. Водится и размножается 
во всхъ частяхъ кишекъ, но больше въ слЪпой кишк®, особенно 
же много этихъ аскаридъ въ прямой кишкЪ, гАЪ оплодотворен- 
ныя самки откладываютъ свои яйца; иной разъ онЪ выходятъ изъ 
кишки наружу и ползаютъ вокругъ задняго прохода по влажной 
кож%. 

Острицы развиваются исключительно отъ попаданія зрЪлыхъ 
яицъ ихъ въ желудокъ человфка. а разъ уже онъ завелись у по- 
слЪдняго, то въ такомъ случаЪ имЪется постоянный источникъ для 
ЗальнЪйшаго самозараженія и для передачи другимъ, главнымъ об- 
’разомъ черезъ посредство рукъ; именно сильный зудъ, вызывае- 
мый особенно ночью острицами у задняго прохода, побуждаетъ 
страдающаго имъ къ расчесамъ, отчего пальцы и ногти засоря- 
ются яйцами или даже цъльными самками. Это происходитъ часто 
во время сна. Если затфмъ пальцы подносятся ко рту, или ими за- 
хватывается пища, или если дЪти, по дурной привычк%, грызутъ 
свои ногти, то яйца легко попадаютъ въ ротъ. Вообще нечистота 
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и неопрятность служатъ главными причинами зараженя или само- 
зараженія острицами. 


Пріобрътенію и размноженю острицъ способствуютъ также 
хроническе катарры кишекъ, сопровождающеся обильнымъ обра- 
зованіемъ слизи. Острицы въ водф погибаютъ, поэтому съ питье- 
вой водой онЪ не могутъ быть занесены. Поэтому и болЪзни, со- 
провождающіяся частыми жидкими испражненіями, препятствуютъ 
осфдлости острицъ, какъ и кишечныхъ паразитовъ вообще. 


Острицы вызываютъ въ организм какъ м%Ъстныя, такъ и 
общія страданія. Мъстныя страдан:я имЪются только въ прямой 
кишк% и выражаются невыносимымъ щекотаніемъ и болЪзненнымъ 
зудомъ, которые подавляются больными посредствомъ разнообраз- 
ныхъ движений, треніемъ и ковыряніемъ пальцами, бЪганьемъ взадъ 
и впередъ по комнатЪ. У женщинъ страданія вызываются еще и 
заползаніемъ острицъ во влагалище и выражаются сильнымъ раз- 
драженіемъ полового органа, ведущимъ часто, особенно дътей, къ 
рукоблудю. Общия разстройства касаются главнымъ образомъ нерв- 
ной системы и питаня и служатъ послЪдствіемъ мучительныхъ 
мЪстныхъ страданий. 


ОднЪ лишь мЪстныя м%ры, къ которымъ относятся именно 
клистиры, приносятъ только паллативную, временную помощь, 
такъ какъ ими можно удалить и уничтожить только тЪхъ острицъ, 
которыя находятся въ самомъ нижнемъ отдЬлЪ кишекъ. Поэтому 
и болЪзнь является очень часто весьма упорной, и въ болЪе труд- 
ныхъ случаяхъ не остается ничего больше, какъ, кромЪ клисти- 
ровъ, давать нЪкоторое время и внутреннія слабительныя средства 
для механическаго удаленія изъ кишечника острицъ въ наивоз- 


можной мЪрЬ. Изъ слабительныхъ средствъ всего пригоднЪе для 


этой цфли минеральныя слабительныя соли. Клистиръ всего лучше 
дЪлать изъ настоя чесноку, для чего нфсколько золотниковъ по- 
слЪдняго —по возможности свЪжаго —- обдаютъ нЪсколькими ста- 
канами кипятку и даютъ настояться; вливаютъ же въ кишечникъ 
въ достаточно остуженномъ видЪф. Это повторяютъ разъ въ день, 
въ течене нЪсколькихъ дней, пока исчезнутъ острицы и вызывае- 
мыя ими явленія. Затфмъ даютъ гомеопатическія лЪкарства для 
устраненія всЪхъ тЬхъ разстройствъ, которыя имЪются со стороны 
пищеварения и проч., во всякомъ же случаъ—Калькареа карбо- 
ника, Сульфурь, Феррумә. Шэта — какъ при крупныхъ аскари- 
дахъ. 
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3. Трихина. 


Встрьчающаяся въ мясЪ свиней равно какъ и нЪкоторыхъ Путь зара- 
другихъ животныхъ (мышей, кроликовъ, собакъ), но никогда не въ женія и симп 
мяс жвачныхъ, спиральная трихина, попадая въ человъческій пище-  Т®МЫ 
варительный каналъ и размножаясь, порождаетъ здЪсь безчислен- 
ное множество зародышей, которые проникаютъ въ мышечное мясо 
всего тБла и вызываютъ чрезвычайно бурное и опасное разстрой- 
ство его. Для предохранения отъ этой болЪзни имЪется лишь одно 
средство, а именно; свиное мясо Ъсть не иначе, какъ только хо- 
рошо проваренное, прожаренное или сильно прокопченное, такъ 
какъ при этихъ условіяхъ заключенныя въ обызвествленныхъ кап 
суляхъ трихины погибаютъ и становятся, по причинЪ своей без- 
жизненности, безвредными для человъка, Обязательное же изслЪ- 
доване свиного мяса на трихины имЪетъ лишь относительное зна 
чене, такъ что разумнфе не Ъсть сырого свиного мяса, даже— 
признаннаго своболнымъ отъ этихъ паразитовъ. Отравленіе три- 
хинами вначалЪ обнаруживается симптомами жестокаго остраго же- 
лудочно кишечнаго катарра, но, какъ только трихины проникли въ 
мышцы, является отечное припуханіе вЪкъ, къ которому присое 
диняются отеки въ другихъ частяхъ тЪла, боль и кружеше головы, 
жаръ до 39,5—409 Ц. и сильнЪйшія боли въ различныхъ мышеч- 
ныхъ группахъ, усиливающіяся отъ давленія и движенія и облег- 
чающіяся при полномъ поко%Ъ. Боли эти, приковывающія больного 
къ постели, продолжаются недфли 2 — 4, и затфмъ при паденіи 
температуры и обильныхъ потахъ наступаетъ медленное‘ улучше- 
не. Въ тяжелыхъ же случаяхъ болфзнь принимаетъ тифозный ха- 
рактеръ и смерть наступаетъ вслфдстве упадка сердечной дЪя- 
тельности (параличъ сердца). 

Въ первые часы отравленія только энергичное рвотное сред- 
ство можетъ спасти больного отъ размножения трихинъ и распро- 
страненія ихъ въ тфлЪ. Разъ этотъ моментъ пропущенъ, то лЪ 
чене можетъ быть лишь чисто симптоматическое (см. „боли“, „ли 
хорадочныя болЪзни“, „тифъ“ и проч.). Какъ специфическое сред- 
ство рекомендуется Ферр.-ацетик. Ө (Радемахера), З раза въ день 
по 10—15 капель въ стаканЪ воды. 
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и отличіе 
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болъзней. 


Лъченіе. 
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Ш. Эхинококкъ печени. 


Эхинококкъ есть ленточный глистъ особаго строенія, имЪю- 
щій въ длину около 4 милиметровъ и состоящій изъ головки и 
3 члениковъ, изъ которыхъ лишь послЪдній достигаетъ половой 
зрЪлости и содержитъ въ себЪ зародышевыя яйца. Хозяиномъ- 
носителемъ эхинококка въ развитомъ видЪ является собака, 
также волкъ и шакалъ. У человЪка развивается лишь молодая 
форма этого глиста изъ зародышевыхъ яицъ послЪдняго, попав- 
шихъ въ его пищеварительный каналъ. Отсюда, еще не вполнЪ 
выясненнымъ путемъ, яйца эти попадаютъ въ разные органы, 
наиболфе часто, именно, въ печень. Распознане эхинококка пе- 
чени возможно лишь тогда, когда онъ размножился ужъ настолько, 
что объемъ печени замЪтно увеличился и когда эхинококковые 
пузыри находятся близко къ поверхности ея, и прощупывается 
ограниченная зыблящая опухоль. Въ другихъ же случаяхъ надо 
разобраться въ отличіяхъ этой опухоли отъ опухолей печени, 
вызываемыхъ другими причинами, или отъ болЪзней сосЪднихъ 
органовъ. Но это уже дЪло врачебнаго изслъдованія, для не вра- 
чей же можно привести нЪсколько различительныхъ указаній, 
касающихся, именно, причины болЪзни, возраста, общаго состоя- 
нія питанія, сопровождающихъ симптомовъ. 

При циррозЪ печени предшествовавшее злоупотребле- 
не спиртными напитками; далЪе: увеличенная селезенка, опухоль 
селезенки.—При нарывЪ печени: потрясающе ознобы, изну- 
рительная лихорадка, поты, увеличивающееся исхуданіе. — При 
сифилисЪ печени: измЪненія на кожЪ, слизистыхъ оболоч- 
кахъ, въ костяхъ, на половыхъ органахъ.—При ракЪ печени: 
пожилой возрастъ больного, его исхуданіе и проч.—У дЪтей и въ 
глубокой старости эхинококкъ не встрЪчается. 

Ростъ эхинококка печени очень медленный и можетъ про- 
должаться годами, можетъ и остановиться, вслЪдствіе самоуми- 
ранія глиста, и подвергнуться распаду, что представляетъ для 
больного наиболфе пріятный исходъ. 

Лъченіе эхинококковой опухоли печени принадлежитъ къ 
области хирургіи, лЪкарственное же лЪченіе (іодистый кали, мер- 
куріальные препараты, камала, компрессы изъ раствора поварен- 
ной соли и проч.) даютъ очень мало надежды на успЪхъ. Опера- 
тивное вмЪшательство заключается въ высасываніи содержимаго 
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опухоли посредствомъ тонкаго троакара (насоснаго прибора) 
или во вскрытіи ея. УспЬхъ операціи зависитъ отъ того, одно- 
гнЪздна или многогнЪздна опухоль. Въ послъднемъ случаЪ на- 
дежды и отъ операціи мало. 

Но если лЪченіе эхинококка такъ затруднительно (а при Предохрани 
нахождени его въ другихъ органахъ, напримъръ—въ мозгу, и ТеЛЬНЫ 
совсЪмъ безнадежно), то за то предохраненіе себя отъ заболЪва- и 
нія имъ въ значительной мЪрЪ возможно. Выше уже сказано, 
что посредникомъ въ передач эхинококка человЪку надо счи- 
тать почти исключительно собаку. Отсюда вытекаетъ и способъ 
предохраненія: обереганіе пищевыхъ продуктовъ и кухонной по- 
суды отъ загрязненія собачьими испражненіями, которыя могутъ 
къ нимъ и прямо примЪшаться и черезъ посредство собачьяго 
рта, ибо во рту собаки могутъ очутиться эхинококковыя яйца 
вслдствіе облизыванія ею задней части у себя или у другой 
-собаки. Это же надо имЪть въ виду тъмъ, которыя даютъ собакЪ 
лизать себЪ руку или лицо. Если нельзя себЪ въ этомъ удоволь- 
ствіи вовсе отказать, то надо, по крайней мЪрЪ, помнить послЪ 
каждой такой ласки собаки тщательно вымыть облизанныя по- 
слднею части. Надо заботиться и объ общей чистотЪ и опрят- 
ности въ домашнемъ обиходЪ, а также о чистомъ содержаніи со- 
бакъ, если онф имфются въ дом%. 


ОТДЪЛЪ СЕДЬМОЙ. 


Болёзни дыхательныхъ органов. 


Содержаніе этого отдЪла: Предварительныя замътки.—А. БолЪзни 

носа и носоглотки.—В. БолЪзни гортани. — В. Болъзни дыхатель- 

наго горла и бронховъ.-—Г. БолЪзни легкихъ.—Д.БолЪзни плевры. — 

Добавленіе: Болфзни железъ щитовидной и зобной и грудныхъ 
железъ. 


Предварительныя замфтки. 


Дыхательные органы, сообщающіеся съ окружающимъ возду- 
хомъ посредствомъ носа и рта, расположены въ области шеи и въ 
грудной клЪткЪ и состоять изъ гортани, дыхательнаго горла и лег- 
кихъ. Носъ является органомъ не только для дыханія,но и для обоня- 
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нія, и имЪетъ прямое сообщеніе съ органами пищеваренія. Щитовид- 
ная и зобная железа, также грудныя железы, хотя не имфютъ ни- 
какого функщональнаго отношенія къ процессу дыхан!я, но раз- 
сматриваются въ этомъ отд6лф въ виду ихъ близкаго сосфдства 
съ дыхательными органами. 

Костяной остовъ носа находится между глазными орбитами, 
остальная же часть носа состоитъ изъ хрящей. Полость носа раз- 
дълена перегородкою на два боковыхъ отдълен!я и находится въ 
сообщеніи съ нЪсколькими смежными полостями (кверху—съ лоб- 
ными пазухами, по бокамъ съ полостью черепа, книзу и кнаружи— 
съ гайморовой полостью). Кпереди (ноздри) и кзади полость носа 
открыта; кзади, именно, посредствомъ хоанъ, въ полость глотки 
(носоглотка). Въ каждомъ изъ двухъ отдфлевйй носовой полости 
выдающимися по бокамъ хрящевыми раковинами образуются три 
носовыхъ хода: верхній, средній и нижній. Полость носа выстлана 
слизистой оболочкой, въ которой развЪтвляются нервы и крове- 
носные сосуды. 

Гортань (ларинксъ) лежитъ на передней части шеи впереди 
нижней части глотки, близъ подъязычной кости, состоитъ изъ 
хрящей, соединенныхъ между собою связками и мышцами, и вну- 
три выстлана слизистой оболочкой. У входа въ гортань имЪется 
надгортанный хрящъ (надгортанникъ), служащій ‘Для закрыт!я 
входа въ гортань во время проглатыван!я пищи и питья. Въ на- 
чальной части гортани имЪются голосовыя связки, представляю- 
щя дв пары волокнистыхъ снурковъ и направленныя спереди 
назадъ: одна пара—верхнія или ложныя голосовыя связки, дру- 
гая пара—нижнія или собственно голосовыя связки. Продольный 
промежутокъ между обоими нижними голосовыми связками назы- 
вается голосовою щелью. А 

Дыхательное горло или трахеа—продолженше гортани къ лег- 
кимъ, представляетъ трубку, состоящую изъ ряда соединенныхъ 
между собою хрящевыхъ колецъ и идущую по передней поверхно- 
сти позвоночнаго столба, отъ пятаго шейнаго до третьяго грудного 
позвонка за грудной доской и большими сосудами, идущими отъ 
сердца. 

Въ нижнемъ концЪ дыхательное горло длится на правую и 
лЪвую, болЪе узкія, трубки, называемыя бронхами; бронхи въ свою 
очередь также развЪтвляются и идутъ къ легкимъ. Дыхательное 
горло выстлано внутри слизистой оболочкой съ слизистыми желез- 
ками, нервами и проч. 
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Легкія выполняютъ собою большую часть грудной полости 
и раздъляются на двЪ части—-правое и лЪвое легкое, между ко- 
торыми находится сердце съ отходящими отъ него сосудами. 
Ткань легкихъ состоитъ изъ дальнъйшихъ развЪтвлен!й бронховъ, 
причемъ мельчайшія конечныя вЪтки переходятъ, наконецъ, въ 
маленькіе замкнутые булавовидные мЪшечки, вокругъ которыхъ 
имЪется масса маленькихъ пузырьковъ (легочныхъ пузырьковъ 
или воздушныхъ клъточекъ). РазвЪтвленія бронхіальныхъ трубокъ 
сопровождаются легочными сосудами, переходящими въ волосную 
съть сосудовъ, обрамляющую легочные пузырьки и мелкія воз- 
душныя трубочки. Бронхи, болЪе крупные и мелкіе, имъютъ еще 
хрящевую основу, которая, чЬмъ дальше въ глубь легкаго, тъмъ 
все болЪе уменьшается и, наконецъ, совсЪмъ исчезаетъ,и остается 
лишь очень тонкая и нЪжная соединительная ткань съ заключа- 
ющимися въ ней кровеносными сосудцами. 

Плевры суть тонкія сывороточныя перепонки, которыя, обра- 
зуя замкнутыя мЪшки, покрываютъ поверхности легкихъ и вы- 
стилаютъ внутреннюю поверхность грудной клЪтки. Такимъ обра- 
зомъ каждая плевра-—-правая и лЪвая— длится на два главныхъ 
отдЪла: на подреберную и на легочную плевру. 


А. Болфзни носа и носоглотки. 


Содержаніе этого (А) под-отдъла: 1) Насморкъ, Катарръ носа и носоглотки 
острый и хроничесвй. — 2) Съуженіе и закрыте носовой щели, Полипы. — 
3) Кровотеченіе изъ носа. 


1. Насморкъ. Катарръ носа и носоглотки. 


Острая форма насморка появляется внезапно, въ большин- 
ств случаевъ-—вслЪдствіе простуды, сопровождаясь часто еще и 
другими простудными состояніями, какъ боль головы, боль въ чле- 
нахъ, кашель и проч. Многе люди отличаются особенной подвержен- 
ностію этому заболЪваню. ДалЪе насморкъ можетъ произойти вслЪд- 
сте прямыхъ раздраженій слизистой оболочки, вдыхан!я пыли, го- 
рячаго воздуха, также отъ механическихъ поврежден!и, равно какъ 
сопровождаетъ и разныя болЪзни, какъ корь, рожа лица, коклюшъ, 
скарлатина, а также бываетъ при употребленіи нЪкоторыхъ лЪ- 
карствъ въ большихъ дозахъ (іодъ, кали-іодат.). Есть люди, которые 
не могутъ войти въ помфщене, гдЪ находится порошокъ рвотнаго 
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корня, чтобы не нажить себЪ насморка. НерЪдко и запахъ духовъ 
вызываетъ насморкъ. Въ эпидемической формЪ насморкъ является 
при грипп (см. „инфлуэнца“), но ошибочно многіе называютъ 
острый насморкъ, сопровождающійся лихорадкой, гриппомъ, между 
тъмъ какъ эти двЪ болЪфзни совершенно различныя (о грипп см. 
ниже). 

Симптомы остраго насморка настолько общеизвЪстны, что 
нЪтъ надобности ихъ перечислять подробно. ОтдЪленіе въ началЪ 
жидкое, сывороточное, становится затмъ густымъ, слизистымъ, 
гвоевиднымъ; катарръ является иной разъ, особенно въ начал%, 
сухимъ, съ припухлостью слизистой оболочки, производящей съуже- 
ще и даже прямо закрытіе носа. Насморкъ часто переходитъ на 
сосЪдніе органы и ткани. Такъ, кожа у ноздрей набухаетъ и крас- 
нЪетъ, что зависитъ отъ стекающихъ отдЪленій и частаго смор- 
канія. Насморкъ неръдко служитъ причиной рожи лица. Катарръ 
можетъ перейти на глотку и въ евстахіеву трубу, вызывая шумъ 
въ ушахъ, тугость слуха и т. д., или въ гайморову полость, вы- 
зывая боль въ щекЪ; съ глотки онъ можетъ спуститься еще ниже, 
на гортань, дыхательное горло и бронхи. Черезъ слезно-носовой 
каналъ катарръ можетъ перейти и на глаза. При переходЪ ка- 
тарра на лобныя пазухи значительно усиливается головная боль. 
НерЪдко наблюдается и осложненіе со стороны лимфатическихъ 
железъ, которыя опухаютъ; особенно это бываетъ у золотушныхъ. 
Острый катарръ носа часто, но далеко не всегда, передается отъ 
одного лица къ другому при болЪе близкомъ общении. 

Хроническій насморкъ развивается большей частью 
на почвЪ худосочія, особенно золотухи и сифилиса, также мало- 
кровія. Затяжной, хроническій насморкъ можетъ развиться и у 
нехудосочныхъ людей изъ дурно лЪченнаго остраго насморка или 
при непрекращающемся дЬйствіи бол$знетворной причины. 

Хроническій катарръ носа можетъ быть влажный и сухой; 
сухимъ онъ является обыкновенно въ дальнфйщемъ течен!и бо- 
лЪзни, въ застарълыхъ случаяхъ, вслъдствіе сморщиванія (атрофіи) 
слизистой оболочки. При влажной формЪ хроническаго насморка 
выдленіе болЪе или менЪфе обильно и имЪфеть преимущественно 
гнойный характеръ, притомъ же, часто, настолько густо, что ве- 
детъ къ образованію корокъ въ носу. Корки эти зеленоватаго 
цвЪта или, если содержатъ кровь или попадающія въ носъ окра- 
шенныя частички (пыль, сажа и проч.), они могутъ имЪть и пе- 
стрый видъ. Величина ихъ различна и онЪ часто настолько крЬпке 
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сидятъ на слизистой оболочкЪ, что съ трудомъ отмываются во- 
дой. Такого рода выдъленіе изъ носа подвергается часто процессу 
разложенія, слЪдствіемъ чего является особенное зловоніе, дающее 
себя чувствовать даже въ отдаленіи отъ больного и напоминающій 
собою запахъ раздавленныхъ клоповъ (отсюда французское наз- 
ваніе рипаіѕіе). Такой вонючій насморкъ носитъ названіе озэна, 

Страданія больныхъ при хроническомъ насморкЪ зависятъ отъ 
степени болЪзни; иногда они весьма незначительны и даже вовсе 
отсутствуютъ, иногда же весьма тяжелы. Въ послЪднемъ случа 
набуханіе слизистой оболочки можетъ вести къ затрудненію ды- 
ханія и даже къ астматическимъ припадкамъ; кромЪ того больные 
жалуются часто на тяжесть и давленіе или боль въ голов, на 
общую вялость и неохоту къ труду, на мрачное, угнетенное на- 
строеніе, головокруженіе и проч. Обоняніе во многихъ случаяхъ 
ослаблено или потеряно. При озэнф же главной жалобой боль- 
ного является зловоніе, которое чувствуется и самимъ больнымъ 
и окружающими и дБлаетъ пребываніе его среди людей крайне 
стЪснительнымь. — Хроническій катарръ можетъ перейти и на 
сосЪдніе органы и ткани: на глотку, на боковыя полости носа и 
проч. Болзнь эта-—-упорная, особенно—-атрофическая ея форма, 
но все же, хотя не легко и не скоро, поддается лЬчен!ю, часто до 
степени полнаго излЪченія. 

При остромъ простудномъ насморк, въ первыя сутки, до- 
статоченъ для прекращенія ‘его Аконитъ х 3, черезъ 1—2 часа 
по пріему. Если имЪется приливъ къ голов, боль и жаръ или 
сухость въ носу, тьмъ болЪе-—боль въ горл%, то умЪстна, попе- 
ремфнно съ Акон., и Белладонна х 3. При дальнЪъйшемъ теченіи 
насморка Аконитъ можно оставить и принимать Беллад. попере- 
мЪнно съ Меркур. солюб. х 3, особенно при слизистомъ выдЪ- 
лени изъ носа. Если выдЪленіе — водянистое и притомъ ощу- 
щается жженіе и колотье въ корнЪ носа и разъЪданіе кожи у 
ноздрей и на верхней губЪ, то, вмЪсто Меркурія, больше подхо- 
дить Арсеник.Х 8. При одновременномъ пораженіи гортани, ды. 
хательнаго горла и бронховъ примъняются лЪкарства, указанныя 
ниже при катаррЪ этихъ органовъ. Когда выдЪленіе стало гу- 
стымъ, желтымъ, полезно принимать до тъхъ поръ, пока не прой- 
детъ насморкъ совсЪмъ, /7ульсатилла х З поперемънно съ /е- 
пафъ сульфурись 3—6. У маленькихъ дьтей Хамомилла и 
`Пульсатилла останавливаютъ часто насморкъ уже въ самомъ 
началъ.—При сухомъ насмоокЪ: //уксъ-вомика З (давящая боль 
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во лбу съ ощущеніемъ жара въ головЪ и лицф и ухудшеніемъ по 
утрамъ; также при сухомъ залеганіи носа у новорожденныхъ); 
Броня З (йри сухомъ кашлЪ и колотьи въ груди). | 

При л%ченіи хроническаго насморка надо принимать во вни- 
маніе какъ мЪстныя измЪненія въ носу и носоглотк®, такъ и 


основную причинную болфзнь. Для выбора лЪкарствъ приводятся 
нижеслдующія указанія. | 


Характеристика главнёйшихь лёКарствё 65 отнотени 
хроническаго Катарра носа и носоглотки. 


Калькареа-кафбоника 3—6. Обильное выдЪлен!е, гноевид- 
ное, иногда съ кровью смЪшанное; по утрамъ выдЪленіе умень- 
шается, причемъ является сильная головная боль. Набуханіе и 
разрыхленіе слизистой оболочки, изъязвлене кожи у ноздрей. 
Золотуха. Хриплый, обложенный голосъ, особенно по утрамъ, съ 
улучшеніемъ посл отхаркивадія. 

Сепая—3З. Залегающій насморкъ, затрудненное дыханіе, ту- 
пая головная боль, шумъ въ ушахъ. Сухость въ носоглоткЪ съ 
скопленіемъ въ глоткЪ, понуждающимъ къ постоянному харка- 
нью; ощущеніе клина въ горлЪ, особенно по вечерамъ; хриплость, 
сухой щекочущій кашель, особенно ночью. 

Силиція 3—6. Выдленіе слизистое, тягучее, гноевидное, 
въ утренніе часы часто задерживающееся, Одновременное хрони- 
ческое воспаленіе миндалинъ и безболфзненная опухоль подче- 
люстныхъ железъ. 

Графитз 8—6, также Антимонй круд. 3—6. ВыдЪленіе 
гноевидное, вонючее, часто перемЪшанное съ кровью; изъязвленіе 
ноздрей; запахъ въ носу, какъ отъ жженыхъ волосъ; одновремен- 
ный катарръ зЪва съ ощущеніемъ жесткости и царапанья въ горл%; 
по вечерамъ охриплость. Тугость слуха. 

Плумбумь ацетик. 6. Хроническій катарръ носоглотки при 
одновременномъ катаррЪ зЪва съ ощущенемъ какъ бы инороднаго 
предмета въ глоткЪ, который при глотаніи какъ бы опускается 
книзу. Ослизненіе дыхательнаго горла и сиплый, грубый голосъ. 
Залеганіе носа. 

„Аргент. нитрик. 3. Залеганіе носа и носоглотки; выдЪленіе 
гноевидное, смъшанное съ кровью; скопленіе тягучей слизи въ 
горлЪ, понуждающей къ постоянному харканью и откашливаню. 

Алюмина 3—6. Густое, тягучее, гноевидное выдЪленіе съ 
скопленіемъ соленоватой слизи въ горлЪ, понуждающей къ постоян- 
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ному отхаркиванію; саднящая боль въ горлЪ съ жесткостью и жже- 
ніемъ; хриплость и частый щекочущ кашель. 

Бромё 3. Давнишній, упорный катарръ съ изъязвленіемъ въ 
носу и у ноздрей, ощущеніе сухости и жженія во рту. 

Ацид. флуорик. 3—6. Ощущеніе полноты во лбу; тугость 
слуха вслЪдствіе одновременнаго катарра евстахіевой трубы съ 
болью въ послфдней и садненіемъ въ горлф. 

Ранункулусь 3. Большая сухость въ носу съ образованіемъ 
корокъ, не поддающихся удалено; катарръ зЪва. 

Арум5 трифилл.х3. Ъдкое выдъленіе изъ носа съ изъяз- 
вленіемъ ноздрей и верхней губы, съ опуханіемъ послЪдней; по- 
требность постоянно ковырять подъ носомъ; одновременный катарръ 
зЪва. Особенно у дътей. Сильное безпокойство. 

Кали бихромик. 8. Комковатое выдЪленіе зеленой слизи, 
выхаркиваемое изъ носоглотки, особенно по утрамъ. Изъязвленія 
въ носу и глоткЪ, особенно сифилитическаго происхожденія, 

Фосфорз 3. Зеленое слизистое выдЪленіе съ кровяными 
жилками, вонючій насморкъ. 

Сульфуф5 3—6. Образованіе корокъ въ носу; носъ, особенно 
у ноздрей, опухаетъ и кровоточитъ; залеганіе носа, особенно въ 
комнатЪ, тогда какъ на свЪжемъ воздухЪ дыхан!е носомъ свободнће. 

Кали карбоник. 8. Насморкъ съ хриплостію и потерей го- 
лоса; большая простужаемость; ощущен!е комка въ горлЪ съ по- 
требностію проглотить. Склонность къ ожирЪнію тЪла. 

При вонючемъ насморкЪ (озэнЪ) на почвЪ золотухи пока- 
заны прежде всего: Кальк. карб., Сульфуръ, Графит, Фос- 
фор, Пульсатилла, Силищя.—При озэнЪ сифилитической: 
меркуральныя и зодистыя пЪкарства, если они раньше не 
употреблялись въ аллопатическихъ дозахъ; въ послфднемъ же 
спучаЪ: „4урумё мурат., Гепарз сульф., Ацид. нитрик., Кали 
бихромик., Ацид. флуорик.—При озэнЪ на почвЪ малокровія: 
Фосфорь, Феррумь, Пульсат., Калькар. фосфорика. 

О дозах, пріемахъ и дёленіяхъ см. ч. 1., гл. Зи 4. 

При легкомъ остромъ насморкЪ не требуется никакихъ осо-вепомогатель 
быхъ вспомогательныхъ мЪръ, достаточно лишь пребываніе въ ныя мры 
равномфрно-тепломъ помЪщеніи въ холодное время года или припри насморнё 
ненастной погодЪ. Если же насморкъ болЪе сильный, тъмъ бо- 
лЬе——сопровождающійся лихорадочнымъ состояніемъ, лучше всего 
лечь въ постель; полезно при этомъ попивать что-либо теплое, 
не стремясь, однако, во что бы то ни стало вызвать испарину. 


Причины. 


— 302 - 


При болЪфзненности въ носу цълесообразно смазывать въ нозд- 
ряхъ подогрЪтымъ прованскимъ или миндальнымъ масломъ или 
топленымъ свинымъ саломъ, или же мазью - или масломъ Пуль- 
сатилла или — Гидрастисе. 

Въ хроническихъ случаяхъ, или при подверженности воз- 
вратамъ остраго насморка, главную заботу должно составлять си- 
стематическое (постепенное) закаливаніе организма противъ про- 
студныхъ вліяній. Для этого служатъ: ежедневныя (утромъ съ 
постели) обмыванія или влажныя обтиранія тЪла (18—200 Р.), 
прохладныя ванны, лЪтомъ—купанье въ рЪкъ; промываніе носа, 
посредствомъ носового душа) 18—20 - градусной водой, также 
растворомъ Календула Ө, Гидрастись Ө (30—40 капель на стак. 
воды); при коркахъ въ носу—смазыван!е мазями изъ тЪхъ-же л№Ъ- 
карствъ. СоотвЪтствующая погодЪ, но не слишкомъ теплая одежда; 
главнымъ образомъ надо заботиться о тепломъ содержаніи ногъ. 
Нераздражающая пища: молочная и растительная (овощи, зелень, 
фрукты), мало мяса. 


2. Съуженіе и закрытіе носовой полости. Полипы носа. 


Полость носа можетъ быть съужена или закрыта въ одной 
только половинЪ его или въ обфихъ. Причиною можетъ быть при- 
рожденный порокъ или таковой вслЪдствіе какой либо пріобрътенной 
болЬзни носа, Къ прирожденнымъ порокамъ относятся: выгнутая 
въ одну сторону перегородка носа, костныя отложенія на рако- 
винахъ носа, утолщеніе перегородки и проч. ПріобрЪтенное съ- 
уженіе или закрытіе встрЪчается при остромъ и хроническомъ 
катаррЪ слизистой оболочки носа, при опухоляхъ въ полости 
носа, особенно при полипахъ, наконецъ и при инородномъ тфлЪ 
въ полости носа. 

При нормальныхъ условіяхъ воздухъ вдыхается въ легкія 
черезъ носъ при большей частью закрытомъ ртЪ, что очень важно 
въ разныхъ отношеніяхъ: воздухъ, проходя черезъ полость носа, 
успЪваетъ согрЪться раньше, чЪмъ попасть въ дальнфйше ды- 
хательные пути; кромЪ того пылеобразныя частицы, вдыхаемыя съ 
воздухомъ, осаждаются на обширной поверхности, представляемой 
слизистой оболочкой носа. При продолжительномъ или невозмож- 
номъ дыханіи носомъ и необходимости втягиванія воздуха ртомъ, 
кромЪ того, что попадаемый въ легкія воздухъ можетъ быть за- 
грязненъ или недостаточно согрЪтъ, получается высыханіе рта и 
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и глотки, да и общія разстройства со стороны нервнодушевной 
системы и питанія. Особенно сильны и даже опасны послЪдствія 
закрытія носа у грудныхъ младенцевъ по той причинЪ, что имъ 
во время кормленія приходится подолгу сосать, чеге они, однако, 
въ такомъ случа%, изъ за недостатка воздуха, дЪлать не могутъ. Но 
и помимо затрудненнаго сосанія, закрытіе’` носа у грудныхъ мла- 
денцевъ можетъ вызывать у нихъ припадки удушья по той при- 
чин, что они дышатъ во время сна исключительно носомъ. Аст. 
матическіе припадки вслъдствіе закрытія носа наблюдаются иногда 
и у взрослыхъ, напримфръ при полипахъ, особенно во время сна. 
При закрытіи носа нарушается обоняніе, выдЪленіе мокротъ, так- 
же и произношеніе словъ; измЪняется даже общій обликъ (глупое 
выраженіе лица вслЪдствіе сглаживанія носогубныхъ складокъ 
при привычномъ ротовомъ дыханіи). Страдаетъ также и слухъ. 

Въ 1Ьхъ случаяхъ, когда причиной съуженя или закрытія 
полости носа служитъ прирожденный порокъ (см. выше), лъкар- 
ственное лЪченіе никакой пользы не принесетъ, а необходимо 
хирургическое лЪченіе, отчасти и чисто механическое (расши- 
реніе полыми бужами и т. п.). У маленькихъ (грудныхъ) дЪтей 
можетъ потребоваться искусственное кормленіе изъ ложечки. Надо 
еще замЪтить, что часто ухудшеніе бываетъ отъ того, что ребенка 
кладутъ плашмя; поэтому его слЪдуетъ класть съ приподнятой 
головкой. 

Къ области хирургіи относятся, вообще говоря, и опухоли 
носовой полости, между прочимъ и полипы, особенно ТЪ изъ 
послЪднихъ, которые развиваются какъ самостоятельныя ново- 
образованія. Н о тъ полипы, которые развиваются на 
почвЪ хроническаго катарра слизистой оболочки, 
проходятъ часто и безъ оперативнаго вм Ъ шатель- 
ства при одномъ гомеопатическомъ лЪченіи. Изъ 
лЬкарствъ, примЪняемыхъ при носовомъ полип%, главныя суть: 
Тевкріумъ, преимущественно наружно въ видЪ вдуванія или втя- 
гиванія въ носъ порошка изъ растертыхъ листьевъ свЪфжаго ра- 
стенія (дубравника), также внутрь въ дЪленіяхъ, поперемЪнно съ 
Калькареа карбоника, особенно при сЪрыхъ слизистыхъ поли- 
пахъ; Фосфорз, также Стафизагрія, Сульфурь, Туя — при 
слизистыхъ мясовидныхъ полипахъ, часто кровоточащихъ. При 
боле плотныхъ полипахъ показаны: Кали бихромик., Каустик., 
Силиція, Сетя, Гепар-сульф. (Ср. еще л®чене хроническаго 
катарра носа). Во всякомъ случаф положительнаго результата 


Л+ъченіе. 


Полипы 
носовые. 


Причины и 
слЬдствія. 


Вспомога- 
тельныя мъры. 


— 304 — 


можно ожидать при полипахъ развЪ лишь отъ продолжительнаго 
лЪкарственнаго лЪченія. Если же дыханіе изъ-за съуженія или за- 
крытія носовой полости значительно нарушено, то цълесообразнъе 
обратиться сряду же къ спеціальной, хирургической помощи. 
Попавшее въ полость носа инородное тЪло удаляется чи- 
ханіемъ, которое всего лучше вызывать вдуваніемъ въ носъ ню- 
хательнаго табака, а если этотъ пріемъ не приводитъ къ цЪли, 
то надо для извлеченія его (съ помощью ложкообразныхъ или 
окончатыхъ инструментовъ) обратиться къ врачу (хирургу). 


3. Кровотеченіе изъ носа. 


Носовое кровотеченіе бываетъ при застояхъ крови въ голов%, 
также при сердечныхъ страданіяхъ, при лихорадочныхъ болЪз- 
няхъ, воспаленіи легкихъ, тиф, при сильномъ душевномъ волне- 
ніи, вслЪдствіе возбуждающихъ напитковъ. Поврежденіе слизистой 
оболочки носа, равно какъчдираніе ногтями внутреннихъ корокъ 
и присохшихъ язвинокъ, можетъ вызвать кровотеченіе изъ носа. 
Обыкновенно кровь вытекаетъ изъ одной ноздри, рже изъ обЪ- 
ихъ. Черезъ заднее (глоточное) отверстіе носа (хоаны) часть крови, 
иногда даже вся истекающая кровь (во снЪ при лежаніи на 
спинЪ или въ безсознательномъ состояніи больного) попадаетъ въ 
зЪвъ и гортань или желудокъ; въ этихъ случаяхъ кровь извергается 
обратно кашлемъ, рвотой или кишечными испражненіями и мо- 
жетъ подать поводъ къ ошибочному опредфленю болЪзни. По- 
этому надо знать, что легочная кровь краснъе и пЪниста, кровь 
желудочная — коричнево-красная и не такъ быстро свертывается, 
какъ кровь изъ носа. Кровотеченіе изъ носа, если только оно 
нецолго продолжается и не сильно вообще, не только не опасно, 
но часто приноситъ даже облегченйе больному, напримЪръ при 
головной боли вслЪдствіе прилива или при кровотеченіи, зам%Ъ- 
щающемъ регулы. Наоборотъ, сильное, частое или продолжитель- 
ное кровотечен!е истощаетъ больного и можетъ быть даже опасно 
для него, поэтому требуетъ надлежащаго лЪченія. 

При каждомъ сколько нибудь обильномъ кровотечени изъ 
носа надо прежде всего пытаться остановить кровь прижатіемъ 
снаружи; соотвЪтствующее крыло носа прижимаютъ къ носовой 
перегородкЪ такъ, чтобы закрыть ноздрю вмъстЬ съ передней и 
верхней частью носовой полости. Больной долженъ сохранить 
возможно большее спокойствіе духа, не дълать излишнихъ дви- 
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женій, не говорить, не сморкаться, а стараться дышать возможно 
спокойнзе. Окружающе не должны выказывать безпокойной сует- 
пивости, а дЬпать лишь то, что требуется въ этомъ случа. Боль- 
ному всего лучше придать прямое сидячее положеніе съ слегка 
наклоненной впередъ головой; этимъ предупреждается до нЪко- 
торой степени стеканіе крови назадъ, въ глотку. Необходимо уда- 
лить или разстегнуть всЪ части одежды, затрудняющія отливъ крови 
отъ головы (тЬсный галстухъ и т. д.). 

Если указанныхъ мЪръ недостаточно, то вводятъ въ кровото- 
чащую ноздрю ватный комокъ (тампонъ), всего лучше — сверну- 
тый на спичкЪ. Кровотеченіе при этомъ въ большинствЪф слу- 
чаевъ очень скоро останавливается, если этотъ комокъ смочить 
растворомъ изъ Гамамелис= Ө и воды (1 и 4 части или по- 
крЪпче), или пропитать масляной смЪсью этого лЪкарства. Менъе 
помогаетъ растворъ полуторахлористаго желЪза или такъ на- 
зываемая „желЪзная вата“, приготовленная изъ этого раствора, 
Въ тяжелыхъ случаяхъ (наприм. при кровоточивости) можетъ потре- 
боваться переднее и заднее тампонированіе носа (спереди и со сто- 
роны зЪва), которое можетъ быть произведено только врачемъ. 

Втягиване или вливаніе въ носъ холодной воды не совсфмъ 
цЪлесообразно, такъ какъ уже, быть можетъ, образовавшіеся сгу- 
стки крови уносятся струей воды. Холодъ же примънить можно 
въ видЪ холодныхъ компрессовъ на затылокъ и лобъ, часто смЪ- 
няемыхъ. Для отвлеченія крови отъ головы можетъ служить также 
прохладная ножная и ручная ванна (15° Р.), въ теченіе 5 —10 
минутъ, съ послъдующимъ растираніемъ конечностей шерстянымъ 
платкомъ до ихъ согрЪванія; для той же цЪли годится набрюш- 
ный согръвающій компрессъ и т. п. 

Внутреннее льчене во время кровотеченія. „Арника: кро- 
вотеченіе вслЪдствіе механическаго поврежден:я, но и вообще при 
яркокрасной крови. — Гамамелисв: при болфе темной крови.— 
Броня и Беллад.: при возбужденномъ кровообращени.—Нухксз- 
вом.: послЪ кофе, крЪпкаго чая и спиртныхъ напитковъ.— //уль- 
сат.: при разстройствахъ регулъ. —/Їиекак. и Крокусь: при кро- 
вотеченіи у дътей; послЪднее также у кровоточивыхъ субъектовъ. 
У послфднихь и вообще при подверженности кровотеченіямъ изъ 
носа: Натрумз-нитр. х 2,— Аммон.-карбон.: при кровотечении, 
являющемся каждое утро при умываніи. — Противъ подвержен- 
ности кровотеченіямъ рекомендуются еще Аква-силиката Ө или 
Натр.-силицикумъ. — Дигитались: кровотеченія изъ носа при 
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сердечныхъ и легочныхъ болЪзняхъ.—Аарбо-вегет. (также Хина): 
при слабости вслъдствіе кровотеченій.—-Эёлекія см. стр. 35. 


ЛредВарительхое пояснехіе Къ нижеслёдующимъ дол%ёз- 
хямъ дыхательных органобъ (под-отдълы: Б., В., Г., Д.). 


Точное распознаваніе (діагнозъ) болЪзней дыхательныхъ 
органовъ, характера ихъ и степени развитія, возможно сдЪлать 
только на основаніи спеціальныхъ, врачебныхъ способовъ или 
пріемовъ изслЪдованія (осмотръ спеціальными инструментами, 
„выстукиваніе“, „выслушиван!е“ и проч.), недоступныхъ лицамъ 
не обучавшимся таковымъ и не прюбрЪвшимъ соотвътствующаго 
навыка. Такія лица, не-врачи, въ цёляхъ самопомощи, могутъ 
руководствоваться тутъ, какъ и вообще въ болЪзняхъ, только 
признаками или разстройствами, вызываемыми болЪзнію, т. е. 
симптомами ея, притомъ лишь тми изъ послЪднихъ, которые 
явны для нихъ или лишь ощущаются больнымъ, иначе выража- 
ясь--наблюдаемой картиной болЪзни. Для точнаго же діагноза 
болзни необходимо подвергнуться врачебному освидЪтельство- 
ванію, если надо—и дальнфйшему наблюденію, 

ЛЪченіемъ, наиболъе цфлесообразнымъ во всЪхъ болъзняхъ 
дыхательныхъ органовъ, является лЪченіе гомеопатическое, и пока 
таковое не будетъ, наконецъ, принято вездВ и всюду, всЪми вра- 
чами, самопомощь гомеопатическими лЪкарствами является безу- 
словно желательной и необходимой, въ интересахъ здоровья, и 
при этихъ болфзняхъ въ тЪхъ случаяхъ, когда нЪтъ возможности 
получать помощь отъ врача-гомеопата. 

Отдъльныя формы болфзней дыхательныхъ органовъ съ по- 
дробнымъ ихъ лчешемъ приводятся ниже. Для тЪхъ случаевъ, 
когда форма болъзни еще не выяснена, руководствомъ для вы- 
бора лЪкарствъ могутъ служить главнЪйшіе симптомы болъзней 
дыхательныхъ органовъ, какъ то: охриплость, безголосье, кашель, 
стЬсненіе или боль въ груди и проч. 

Поэтому тутъ приводится 


характеристика глабхёйшихъ лёКарстбвз 65 отно- 
шехіи охриплости, дезголосья, кашля и проч. 


Аконите х З. Въ острыхъ случаяхъ, и именно—въ начал 
болЪзни, при лихорадочномъ состояніи; кашель сухой, жесткій, 
отрывистый; боль въ пораженной части, особенно при втягиваніи 
воздуха. 
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Белладона х 3. Лающій, судорожный кашель, являющийся при- 
ступами, съ щекотанемъ въ дыхательномъ горлЪ, особенно ночью; 
ощущеніе какъ бы проглоченной пыли. Боль въ горлф, при гло- 
таніи, приливъ крови къ голов%. Головная боль, колотье въ груди. 
Одышка, Трудное выдЪленіе густой мокроты. 

Бріонія х 3. Въ острыхъ и хроническихъ случаяхъ. Кашель 
изъ глубины груди, сухой, съ позывами на рвоту и даже со рво- 
той, особенно послЪ принятія пищи. Кашель потрясающій, какъ 
бы разбиваюшій грудь. Колотье въ груди при дыханіи. Боль въ го- 
ловЪ, особенно во лбу при кашл№. Разстройства пищеварен!я. Подхо- 
дитъ особенно послЪ Акон. и Белл., но и поперем$нно съ ними. 

Спонгія х 3. Сухой, лающій кашель, отрывистый, но продол- 
жительный, особенно ночью; охриплость, съ жженіемъ въ горл%; 
боль въ гортани при дотрагиваніи. 

Бромъ Х 3 (или Аммонй бромат. х 2). Кашель сухой, гор- 
танный, скребущій и щекочущій, похожій на овечій кашель, съ 
охриплостью. Дается въ болЪе упорномъ случа (послф Спонгіи). 

100. х 3. Въ острыхъ, особенно же затяжныхъ, хроническихъ 
случаяхъ катарра верхнихъ дыхательныхъ путей. Кашель сухой, 
грубый или лающій; ощущеніе какъ бы раны въ гортани и ще- 
котаніе. Выхаркиваніе сЪровато-бЪлой, соленоватой или сладко- 
ватой мокроты. Жесткое, какъ бы пилящее дыханіе, также съ 
рЪзкимъ свистомъ и хрипЪніемъ въ горл%. 

Меркурій солюб. 8. Въ началЪ болЪзни. Ощущёніе жест- 
кости, жженія или раны въ гортани и глубже; охриплость или су- 
хой потрясающій кашель, особенно вечеромъ и ночью, также съ 
отхаркиваніемъ густой мокроты, съ кровяными крапинками, или 
водянистой. Насморкъ текучій, необлегчающій потъ. Разстройства 
пищеваренія, желто-обложенный языкъ, поносъ. 

Гепар5 сульф. З. Кашель болфе мягкій, слизистый, съ болью 
въ гортани и особенно вечеромъ и послЪ питья. Охриплость. 

Ипекакуана х З. Особенно въ острыхъ случаяхъ. Судорож- 
ный кашель съ обильными хрипами въ груди, до рвоты; кашель 
можетъ быть и сухой съ позывами на рвоту; или мокрота скудная, 
слизистая, похожая на яичный бЪлокъ, тошнотворная; стЪсненное 
дыханіе до степени удушья. Желудочныя разстройства. Поты. 

Нуксь вомика х З. Постоянное, позывающее къ кашлю раз- 
драженіе въ горлЪ; скребленіе и жесткость въ гортани и щеко- 
таніе въ глоткЪ и зв; кашель сухой, утомительный, съ труд- 
нымъ отхаркиваніемъ тягучей слизи, разбужающій раннимъ ут- 
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ромъ со сна; ухудшеніе послЪ Ъды; или кашель судорожный, со 
рвотой. Головная боль, запоръ, боль въ бокахъ живота. 

Фосфорь З (или Фосфори ацид. х 3). Кашель сухой щеко- 
чущій, крайне утомительный; жесткость и хриплость до полной 
потери голоса, колющая боль въ гортани, боль какъ отъ раны 
въ груди; кашель съ слизистой мокротой, липкой, кровянистой, 
гноевидной, или сладковатой, гнилостной, кислой. 

Тартар. эметик. 3. Обильные хрипы въ груди, одышка, осо- 
бенно посл Ъды и ночью; хрипы слышны уже издали; кашель до 
рвоты и удушья. 

Пульсатиллах 3. При легко отдъляющейся обильной мо- 
крот, бЪловатожелтой съ горькимъ тошнотворнымъ вкусомъ, по- 
зывами на рвоту; хуже ночью въ постели, также при ходьбЪ, раз- 
говорЪ. Раздраженіе въ горлЪ, щекотаніе въ дыхательномъ гор- 
лв, одышка. 

Госивамус5 3. Сухой кашель. съ щекотаніемъ въ дыхатель- 
номъ горлВ, особенно ночью и при лежаніи, легче въ сидячемъ 
положении, 

Арсеник. 8. Въ хроническихъ случаяхъ. Кашель сухой, по- 
трясающій, утомительный, особенно вечеромъ и ночью; хуже отъ 
питья и Фды и при лежан!и, также отъ сырого воздуха и сухого 
холода, или же кашель влажный съ трудно отдъляемой мокротой, 
тягучей, слизистой или гноевидной, зеленоватой или сЪрой, соле- 
новатой или горькой на вкусъ, съ гнилостнымъ запахомъ. 
Одышка. Исхудалость. 

Сульфур5 3—6. Въ хроническихъ случаяхъ преимуще- 
ственно. Кашель влажный, ночью менће влажный; мокрота обиль- 
ная, густая, бЪлая или желтоватая. Или же кашель упорный, 
сухой потрясающій, со щекотаніемъ, жесткостію и охриплостю, 
съ колотьемъ въ груди. Особенно у ревматиковъ, подагриковъ, 
золотушныхъ. Ухудшеніе отъ ды, отъ лежанія и при движеніи 
на вольномъ воздухЪ, также при перемЪнахъ погоды. 

Другія еще средства приводятся ниже при отдъльныхъ фор- 
махъ болЪзней дыхательныхъ органовъ. 

О дозахъ, пріемахъ и дёленхіяхъ см. ч. 1. гл. З и 4. 
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Б. Болёзни гортани. 


Содержаше этого (Б) подъ-отдъла: 1. Катарръ гортани. Ларингитъ: острый 
(ложный крупъ) и хроническій.—2. Крупъ.—3. Отекъ гортани.-- 4. Туберку- 
лезъ гортани, горловая чахотка.—5. Опухоли гортани. —6. Неврозы гортани. 


1) Катарръ гортани. Ларингитъ. 
а. Острый катарръ гортани. 


Главной причиной остраго катарральнаго воспаленія (ка- 
тарръ) гортани является простуда, прямо поражающая слизистую 
оболочку гортани, или же воспаленіе переходитъ на послъднюю 
съ носа или глотки, при насморк или ангин% (см. эти болЪзни). 
ЗатЪмъ ларингитъ можетъ быть послЪдствіемъ вдыханія пыли, 
горячаго пара, холоднаго питья при разгоряченіи тфла, слишкомъ 
сильнаго или продолжительнаго напряженія голоса (пЪніе, разго- 
воръ), особенно если непосредственно или вскоръ послЪ этого 
подвергнуться дЪйствію холода. 

Щекотаніе и колотье или жженіе въ гортани; лихорадочное 
состояніе преимущественно у дЪтей; боль при глотаніи съ потреб- 
ностью производить безпрестанно глотательныя движенія; сухой 
кашель, съ труднымъ отхаркиваніемъ болће или мен%е густой, 
стекловидной слизи; охриплость, а иногда и совершенное отсут- 
ствіе голоса, 

У дьтей являются припадки удушья съ лающимъ или без- 
звучнымъ кашлемъ и свистящимъ дыхашемъ, сопровождающимся 
посинЪніемъ лица и чрезмЪрной тоской. 

Эта форма катарра горла у дЪтей носитъ названіе „ложный 
крупъ“. Особенность ложнаго крупа заключается, между прочимъ, 
въ томъ, что онъ является только ночью, тогда какъ днемъ 
имЪются явленія лишь простого катарра, притомъ обыкновенно 
въ умЪренной степени. 

Приступъ ложнаго крупа можетъ быть единственный, или 
онъ можетъ повторяться, чфмъ, между прочимъ, отличается отъ 
настоящаго крупа, повторное заболЪван!е каковымъ бываетъ лишь 
крайне рЪдко. р 

Продолжительность остраго ларингита въ легкихъ случаяхъ 
5 — 8 дней, въ среднихъ — 8 -— 14 дней, а въ тяжелыхъ — 2—3 
недъли и болЪе. При неправильномъ лЪченіи или при продол- 
жающихся вредныхъ вліяніяхъ (простуда, чрезмърное напряжене 


Причины, 


Симптомы 


Ложный 
крупъ. 


ЛЬчене 
остраго 
ларингита. 


Вспомога- 
тельныя 
мры. 
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голоса и проч.), продолжительность болфзни можетъ затянуться 
еще боле и перейти въ хроническую форму. Приступъ ложнаго 
крупа кончается, можно сказать, всегда благополучно, смертель- 
ный же искодъ, вслЪдствіе отека гортани, принадлежитъ къ ве- 
личайшимъ р®дкостямъ. 

Въ началЪ дается Аконитг х 3 и Спонгія х 3, черезъ 1— 
2 часа поперемЪнно, при угрожающихъ же симптомахъ удушья— 
гораздо чаще, даже черезъ 5—10 минутъ, поперемънно, по 1—3 
капли на пріемъ. Аконитъ умфстенъ лишь въ первый день этой 
болъзни; на второй же или третій день, если еще не лучше боль- 
ному, вмЪсто Акон. дается Белладонна х 8. Спонгія дается, пока 
кашель глухой, хриплый, лающій и является приступами, особенно 
нонью; кашель сухой или съ отхаркиваніемъ желтой, густой слизи. 
Если же имЪется сильная лихорадка, боль въ горл%, охриплость, 
но не безголосье, одновременный насморкъ и необлегчающее по- 
тЪніе, то, вмъсто Спонгіи, даютъ Меркурій солюб. З (попере- 
мнно съ Беллад.), также /одѕ х 3. 

Посл Меркурія умЪстенъ /енарә сульф. 3, когда именно 
началось уже боле легкое выдЪъленіе слизи при кашл%, попере- 
мЪнно съ //ульсатилла х 3. 

При упорномъ жесткомъ кашлЪ съ свистящими вдохами, 
при охриплости съ безголосьемъ показанъ Бромз х 3 или Аммо- 
ній бомат. х 2 поперемънно съ Нуксё вом. 3, или съ Глосшам. З 
(особенно при усиленіи кашля ночью), или съ Бріонія 3—при каш- 
лЪ, исходящемъ изъ глубины груди съ болью въ послъдней. 

При судорожномъ кашлЪ съ позывами на рвоту—Ииекаку- 
ана 8. — При слышныхъ обильныхъ хрипахъ, но затрудненномъ 
отхаркиваніи и удушьи— Тартар. эметик. х 3, одно или попере- 
мЪнно съ (емега х 2. 

ЗаболЪвшій острымъ катарромъ гортани долженъ, впредь до 
выздоровленія, лежать въ постели при равномърной (14—150 Р.) 
темлературЪ комнаты. Въ легкихъ случаяхъ можно и не лежать 
въ постели, но не слдуетъ и выходить изъ дому при холодной 
или вообще неблагопріятной погодъ. Къ шеЪ приложить согрЪваю- 
щій компрессъ или, вмЪсто послфдняго, еще лучше, тряпочку съ 
масломъ белладонны, и обернуть чЪмъ нибудь теплымъ. При силь- 
номъ же воспаленіи съ повышенной температурой тЪла цЪфлесо- 
образнъе прохладные (15° Р.) компрессы на шею, смЪняемые че- 
резъ 5—10 минутъ, также отвлекающіе способы: набрюшный со- 
грЪвающій компрессъ, короткое туловищное обертываніе и проч. 
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Во время приступа ложнаго крупа полезно прикладываніе къ шеъ 
горячихъ компрессовъ, послЪ которыхъ часто сразу же наступаетъ 
облегченіе. Діэта — легкая. 


При наклонности къ частымъ возвратамъ остраго катарра 
гортани требуется сдълать организмъ возможно боле устойчивымъ 
противъ холода, закалить его. Для этого особенно полезны влаж- 
ныя и холодныя обтиранія всего тЪла по утрамъ прямо съ постели, 
продолжающіяся минуты двЪ (подробности см. въ З-ьей части). 
Ношеніе шерстяного бълья допускается лишь зимою, лЪтомъ же 
оно должно быть замфнено обыкновеннымъ, холщевымъ. Закалива- 
ше холодомъ надо предпринимать преимущественно лЪтомъ, и посл 
этого его можно продолжать и въ холодное время года. Пребываніе 
льтомъ на берегу моря (и морское купанье) полезно для предраспо- 
ложенныхъ къ катарру гортани. Если морскія купанья недоступны, 
то ихъ можно до нЪкоторой степени замЪнить тепловатыми (20— 
250 Р.) соляными ванными въ теченіе 10—15 минутъ съ послЪ- 
дующими легкими растираніями кожи. Необходимо по возмож- 
ности щадить свой голосъ, что относится, напримЪръ, къ пЪв- 
цамъ, учителямъ, духовнымъ лицамъ, если ови предрасположены 
къ частому катарру гортани. 


б. Хроническій катарръ гортани. 


Развивается часто изъ запущеннаго остраго катарра, всл®д- 
стве ненадлежащаго лЪчен]я или недостаточнаго обереганія отъ 
вредныхъ вліяній, способствующихъ укоренфн!ю воспалительнаго 
процесса. Къ такимъ вліяніямъ относится особенно раздраженіе 
слизистой оболочки гортани разговоромъ или пЪніемъ, пребыва- 
не въ пыльной атмосферЪ, горячее или очень холодное питье, 
чрезмЪрное куреніе табаку, злоупотребленіе спиртными напит- 
ками. Къ хроническому катарру гортани ведетъ часто хроническій 
катарръ зЪва (стр. 198), особенно когда присоединяются указан- 
ныя вредныя вліянія. Этими вліяніями объясняется, вЪроятно, и 
то, что хроническимъ катарромъ гортани гораздо чаще страдаютъ 
мужчины, нежели женщины, и что въ дЪтскомъ возрастЪ эта 
болЪзнь очень рЪдко встрфчается. Хроническій катарръ гортани 
развивается наслфдственно также при другихъ болЪзненныхъ по- 
раженіяхъ гортани, преимущественно разрушительныхъ (туберку- 
лезныхъ, сифилитическихъ и проч.). 


Закаливаніе 


Причины. 


Јимптомы 
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Къ признакамъ хроническаго катарра гортани относятся: 


оническаго ощущене сухости въ горлъ, щекотанія, садности и мучительнаго 


арингита. 


Теченіе 


раздраженія слизистой оболочки, вынуждающаго больного къ 
частому отхаркиванію, откашливанію и глотанію. Эти явленія вы- 
зываются особенно разговоромъ, пЪніемъ, куреніемъ и проч. 
При обостреніяхъ болЪзни ощущается въ горлЪ даже боль, уси- 
ливающаяся отъ разговора и дотрагиванія. Голосъ въ легкихъ 
случаяхъ обыкновенно не измЪненъ; при болЪе же сильномъ 
разви и болЪзни голосъ бываетъ болфе или менЪе чистъ только 
по утрамъ послЪ того, какъ отхаркнута накопившаяся за ночь 
слизь; но затъмъ, какъ только больной начинаетъ говорить, го- 
лосъ становится нечистымъ, и начинается постоянное во время 
разговора откашливане. Или голосъ бываетъ совсЪмъ хриплый, 
низкій и грубый или, наоборотъ, ненормально высок, срываю- 
щійся на фистулу; говоръ дается при этомъ съ трудомъ, съ боль- 
щимъ напряженіемъ гортанныхъ мышцъ, вслЪдствіе вялости голо- 
совыхъ связокъ; въ такихъ случаяхъ больные, просыпаясь утромъ, 
вынуждены, вслЪдствіе мучительнаго раздраженія въ гортани, по- 
долгу отхаркиваться и откашливаться. Отдъляющаяся при этомъ 
слизь бЪловато-сЪрая съ мелкими пузырьками, тянущаяся въ 
нити, часто свЪтлая, стекловидная, въ болЪе же давнихъ слу- 
чаяхь—желтоватая, иногда съ примфсью кровяныхъ жилокъ. Ка- 
шель при этомъ звучитъ низко, жестко и отличается необыкно- 
веннымъ тембромъ. 

Теченіе хроническаго катарра гортани всегда длительное и 


хроническаго перемфнчивое, съ улучшеніями и ухудшеніями, что въ значитель- 


ларингита. 


ной степени зависитъ отъ внъшнихъ вліяній, отъ образа жизни, 
отъ степени заботливости больного о своемъ голосовомъ органф. 
Часто случается, что, почувствовавши болъе или менЪе значи- 
тельное улучшеніе, больной считаетъ себя выздоровъвшимъ, а 
мфры предосторожности ненужными, и тогда малъйшее излише- 
ство усиливаетъ снова катарръ, и опять требуется не мало вре- 
мени для достиженія улучшенія. Это часто наблюдается главнымъ 
образомъ потому, что болЪзнь эта считается безопасной, какъ и 
есть вообще на дъл%, и не сопровождается общимъ страданіемъ 
организма, Поэтому больные становятся равнодушными къ ней и 
къ ея лЪченію. Исключеніе въ этомъ отношеніи представляютъ 
люди, профессія которыхъ связана съ ихъ голосовымъ органомъ, 
какъ духовные, учителя, пЪвцы и т. п.; у такихъ лицъ наблю- 
дается даже крайность —ипохондрическій страхъ передъ чахоткой, 
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вселяющій имъ постоянную, хотя и напрасную тревогу и пону- 
ждающій ихъ перебЪгать отъ спеціалиста къ спещалисту по горло- 
вымъ болћазнямъ. Имъ надо знать, что простой, самобытный хро- 
ническій ларингитъ такъ же мало ведетъ къ чахоткЪ гортани, 
какъ простой хроническій бронхитъ-—къ чахотк® бронховъ и лег- 
кихъ. О вторичномъ же, вслЪдствіе разрушительныхъ процессовъ, 
катарр% см. при соотвътствующихъ болЪзняхъ (горловая чахотка, 
сифилисъ, ракъ). 
При выборЪ лфкарствъ противъ хроническаго ларингита Лфкарства 


можно руководствоваться слЪдующими сопоставленіями: противъ 
хроническаго 
При простомъ хроническомъ катарръ гортани, развившемся ў оулия 


изъ затянувшагося остраго катарра: Тартар. эметик., Гепар. 
сульф., Спонгія, Пульсатилла, и при обостреніяхъ такого ка- 
тарра: Меркур. солюб. и Белладонна. 

Въ болъе упорныхъ случаяхъ, но еще не очень застарЪлыхъ: 
1од., Генарз сульф., Манганумь, Силиція, Калькареа карб. 
Кали бихромик.; въ застарълыхъ, запущенныхъ случаяхъ: Фос- 
форе, Сульфур., Арсеник., Карбо вегетабилисв. 

При упорной охриплости и давнишнемъ катаррЪ гортани у 
пЪвцовъ, проповъдниковъ и проч: Манган., Фосфорз, Селен., 
«Аргент., Карбо-вегетаб.; при попной потер голоса вслЪдстве 
катарра: Антимон. крудумг, Фосфорв, Карбо-вегетаб., Іод. 

Характеристика нЪкоторыхъ изъ этихъ лЪкарствъ въ отно- 
шеніи катарра гортани приведена выше, характеристика же про- 
чихъ приводятся въ нижеслЬдующемъ: 

Манзан. 8. Охриплость, особенно по утрамъ, стЪсненное ды- 
ханіе; то и другое уменьшается посл отхаркиванія слизистыхъ 
комковъ, и къ полудню гортань становится совсфмъ свободной; 
ухудшеніе на вольномъ воздухЪ; куреніе табаку приноситъ времен- 
ное облегченіе тъмъ, что разрыхляетъ густую, обложившую голо- 
совыя связки слизь, и дЪлаетъ ее такимъ образомъ легче отхар- 
киваемою. 

Селеній х8—8. Охриплость, особенно у пЪвцовъ и т. п., 
являющаяся уже въ началЪ пЪнія или говора, Потребность часто 
отхаркивать прозрачную, клейстерообразную слизь. Подобныя лЪ- 
карства: Чрум5 трифил. (голосъ часто внезапно перемфняется 
въ тонЪ и тембр), Каустик., Сионая. 

Мезереум х8. Кашель сухой и ухудшается съ вечера до 
полуночи; при язвахъ въ гортани, обусловливающихъ ощущеніе 
колотья въ ней при пустомъ глотаніи, а особенно у сифилитиковъ. 


Предохра- 
нительныя 
мЪры. 


Вспомога- 
тельныя 
м%ры. 
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Силиція 3—6. Охриплость, жесткость и сухость въ гортани 
съ щекочущимъ кашлемъ, идущимъ какъ бы изъ подъ верхней 
части грудины, или съ ощущеніемъ какъ бы волоска, застрявшаго 
въ гортани или дыхательномъ горлЪ. Кашель вызывается холод- 
нымъ питьемъ, говоромъ, и ухудшается ночью, какъ только боль- 
ной ляжетъ, и кончается нерЪдко слизистой рвотой. При такихъ 
признакахъ подходятъ также Румексь, ЛГикоподій, Амбра. 

Кали бихромик. 3. Кашель глухой, жесткій, какъ бы изъ 
подложечки идущій. Слизь тягучая, съ синеватымъ отливомъ, от- 
харкивается съ трудомъ. Кашель ухудшается послЪ Фды и облег- 
чается отъ теплаго укутыванія въ постели. 

Карбо-вегетабилисв 3—6. Въ очень укоренившемся катарр%. 
ЧрезмЪрная чувствительность къ вольному воздуху, особенно сырому. 
Охриплость, доходящая временно, при громкомъ говорЪ, до безго- 
лосья. Большая сухость, садненье и колющая боль въ гортани, 
съ потребностью безпрестаннаго откашливанія и отхаркиванія, 
несмотря на мЪстную боль. Скудная, зеленоватая или желтая, 
комковатая, густая слизь, съ большимъ трудомъ отхаркиваемая, 
особенно по утрамъ. С 

Результаты отъ лЪкарственнаго лЪченія могутъ въ томъ 
только случаь быть боле или мене прочными, если будутъ 
устранены вс ТЬ вредныя вліянія, которыя вызываютъ и под- 
держиваютъ катарръ гортани. Особенно же важно предоставлять 
больной гортани возможно больше покоя, не утруждая ее чрез- 
мфрнымъ говоромъ, пЪніемъ. При этомъ необходимо бросить ку- 
реніе или нюханіе табаку и избЪгать накуренныхъ или пыль- 
ныхъ помЪщеній, не употреблять спиртныхъ напитковъ и острыхъ 
пряностей. Надо избЪгать простудныхъ вліяній, особенно же за- 
ботиться всегда объ умВренно-тепломъ содержаніи ногъ и вообще 
всего тфла. Одинаково вредно для такихъ больныхъ слишкомъ 
кутать себя въ теплое или слишкомъ легко одфваться. Закали- 
вать себя примЪненіями холодной воды цЪлесообразно, но это 
надо дълать съ должной осторожностью и постепенностью.—Изъ 
мЪстныхъ на гортань прим%ъненій наиболЪе цЪлесообразно вды- 
ханіе растворовъ лЪкарствъ при помощи спеціально приспособ- 
леннаго аппарата-распылителя (ингаляціонный аппаратъ). Вды- 
ханіе производится въ теченіе 4—5 минутъ, 2 раза въ день. 
Для такихъ растворовъ подходятъ: /идрастись Ө, Фитолак- 
ка Ө (того или другого въ пропорціи 5—10 капель на столо- 
вую ложку воды), Кали бихромик. х3 въ порошкЪ (1 гранъ — 
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1 „лопаточка“—на то же количество воды), также растворъ по- 
варенной соли 1/4 -—1/20/0, или танинъ-—1/2—19/0, или, при силь- 
ной раздражительности слизистой оболочки гортани, растворъ 
бромистаго калія 2— 49/0, — Діэта должна сообразоваться съ об- 
щимъ состояніемъ организма; во всякомъ случаћЪ слЪдуетъ значи- 
тельно ограничить употребленіе мясной пищи и придерживаться 
больше молочной и растительной. 


2. Крупъ. 


(Перепончатая жаба гортани). 


Самобытный или первичный крупъ не есть заразная болЪзнь 
и поражаетъ лишь дътей (очень рЪдко — взрослыхъ) отъ 2 до 7 
лЪтъ. Вторичный же или припадочный крупъ бываетъ въ теченіе 
нЪкоторыхъ острыхъ заразныхъ болЪзней, особенно часто при 
дифтеритЬ и кори. Въ этихъ случаяхъ крупъ, конечно, заразнаго 
характера и бываетъ эпидемическимъ. 

Сущность крупознаго воспаленія гортани состойтъ въ томъ 
что на ея слизистой оболочкЪ образуются болъе или менЪе плот- 
ныя перепонки (плевистыя образованія), которыя выполняютъ и 
тЬмъ самымъ съуживаютъ полость гортани, въ тяжелыхъ слу- 
чаяхъ—до степени полной ея закупорки. 

Начинается болфзнь обыкновенно легкими катарральными 
явленіями, ребенокъ жалуется на жженіе и щекотаніе въ горл%, 
говоритъ слегка захваченнымъ голосомъ и временами издаетъ 
ръзкій кашлевой звукъ. Въ зЪвЪ въ это время замЪчаются уже 
точечныя выпотЪнія сЪро-желтоватаго цвЪта, краснота и припух- 
лость миндалинъ, или первоначальныя явленія имфютъ характеръ 
остраго ларингита. Спустя 1—2 дня болЪзнь, если сразу не за- 
хвачена лЪченіемъ, доходитъ до настоящаго приступа крупа. Лишь, 
въ рЪдкихъ случаяхъ крупъ является совершенно неожиданно- 
обыкновенно ночью, и ужъ съ самаго начала принимаетъ тяже- 
лый характеръ. Какъ бы, однако, ни развился крупъ, постепенно 
или внезапно, приступъ его является слЪдствіемъ съуженія гор- 
тани и обусловливаемаго этимъ недостатка воздуха. 

Съ трудомъ дышетъ ребенокъ и каждое вдыханіе сопрово- 
ждается свистящимъ, храпящимъ или пилящимъ шумомъ, слыш- 
нымъ обыкновенно уже изъ еосфднихъ комнатъ, при боле или 
мене рЪдкомъ и беззвучномъ кашлф. Безпокойство ребенка чрез- 
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мфрно: онъ мечется въ разныя стороны, безпрестанно просится 
на руки, на которыхъ однако недолго остается, а глаза его какъ 
бы умоляютъ о помощи; это мучительное состояніе сопровождается 
короткими періодами дремоты, во время которыхъ упомянутый 
выше вдыхательный шумъ еще болЪе усиливается. Въ дальнЪй- 
шемъ теченіи начинаютъ проявляться приступы сильнЪйшаго 
удушья: ребенокъ порывисто откидывается назадъ, дыханіе оста- 
навливается, лицо багровъетъ, ручки конвульсивно сжимаются, и 
больному повидимому грозитъ уже близкая смерть, но спустя 
нЪсколько секундъ воздухъ съ большимъ трудомъ и свистящимъ 
шумомъ опять проникаетъ въ гортань, а затЬмъ возобновляется 
прежнее состояніе, пока снова не наступить новый приступъ 
удушья. Если болЪфзнь не идетъ на выздоровленіје, приступы эти 
учащаются, пока послъдній изъ нихъ не окончится смертью 
ребенка. Въ болЪе благопріятно протекающихъ случаяхъ отхар- 
киваются, вначалЪ съ большимъ труцомъ, а затЪмъ легче, пере- 
пончатые (плевистые) обрывки и цилиндры (тру- 
бочки), которые должны считаться единственно 
върнымъ признакомъ истиннаго крупа, тогда какъ 
всЪ прочіе симптомы могутъ быть и при высшихъ степеняхъ про- 
стого ларингита (ложный крупъ). Эти обрывки и цилиндры осо- 
бенно замътны, если ихъ положить въ воду. 

Самобытный или первичный крупъ обыкновенно проходитъ 
легко и скоро при гомеопатическомъ лЪчени. Этому лЪченію под- 
даются часто и случаи вторичнаго крупа даже болЪе тяжелой 
формы. 

Въ тЬхъ же отчаянныхъ случаяхъ, когда болЪфзнь грозитъ 
близкой смертью, остается надежда еще только на хирургическое 
вМЪшательство, на такъ называемую трахеотомію (горлосъчене 
или наружное вскрыте дыхательнаго горла съ вставленіемъ въ 
него трубочки, черезъ которую больной имЪетъ возможность 
дышать, пока, подъ вліяніемъ дальнфйшаго лЪченя, пройдетъ бо- 
лЪзнь гортани). 

При первыхъ признакахъ болЪзни даютъ Чконитё х 2-х 8, 
Спонгія х 1—х 2 и Белладонна х 3, черезъ 10—15 мин. поочереди, 
при улучшеніи—рЪже, по 2—3 капли на пріемъ. Если въ теченіе 
2—3 часовъ облегченія не замфчается, или въ тяжелыхъ случаяхъ 
сряду же, даютъ, вмЪсто Спонгіи, /од. х 2 или х 3, при дифтерит- 
номъ круп — поперем. съ Леркур. ціанат. 8. При облегченіи, 
вмЪсто ода, давать Бромъх 2 или Аммон. бфомат. х 2. Когда 
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кашель смягчился, умЪстны: /ипарз сульф. 3, Тартар. эметик. З 
и проч., какъ указано при ложномъ крупЪ. При удушьи, сопрово- 
ждающемся хрипотой въ груди, когда рвотный актъ можетъ быть 
полезенъ, послЪдній всего лучше вызвать посредствомъ Тартар. 
эметик. х 2 (въ порошковомъ вид, черезъ 10—15 минутъ по 1 
пріему). При удушьи, не сопровождающемся хрипотой, умЪстны 
средства, указанныя при „спазмЪ гортани“ (стр. 141), особенно 
Купфумъ ацетик. х З, также Арееник. 8, Бератр. х, Мос- 
хусь х3.—При дифтеритномъ круп, особенно если имфется бЪ- 
локъ въ мочЪ, умЪстны еще 4иизинё, Ацид. нит. Въ тяжелыхъ 
случаяхъ, когда упомянутыя средства не приносятъ значительнаго 
облегченія, оказывается часто спасительнымъ Фосфоръ въ низ- 
комъ дЪленіи (х 1—х 2) или въ видъ эфиро-фосфорнаго спирта 
по 1—2 капли каждый часъ, а также наружно, въ видЪ втиранія 
въ гортанную область шеи и груди (черезъ каждые 1/9—1/4 часа), 
раствора 0,1 Фосфора въ 15,0 миндальнаго масла. 

Вспомогательныя мЪры и діэта тЬ-же, что при остромъ ка- 
таррЪ гортани (стр. 310). 


3. Отекъ гортани. 


Отекъ гортани происходитъ отъ остраго набуханія подсли- 
зистой ткани гортани и можетъ быть вызванъ самыми разнооб- 
разными вліяніями. Такъ, онъ можетъ случиться при воспаленіи 
сосфднихъ частей или самой гортани, (острый катарръ, крупъ, 
ангина Людовици —стр. 181— и проч.), также отъ химическихъ 
и тепловыхъ раздраженій, къ которымъ относятся особенно об- 
жиганія Ъдкими щелочами и кислотами и обвариванія горячими 
жидкостями, рЪже отъ вдыханія пламени или раскаленнаго воз- 
духа, напримръ, на пожарЪ; наконецъ, отъ механическихъ повре- 
жденій (рыбьими косточками, осколками костей и т. п.). Во всъхъ 
такихъ случаяхъ отекъ гортани — воспалительный. Не воспали- 
тельный же отекъ подслизистой ткани можетъ быть частнымъ 
явленіемъ общей водянки тБла какого бы то ни было происхожденія, 

Теченіе отека гортани можетъ быть очень острое и бурное, какъ 
это бываетъ при острыхъ воспаленіяхъ, под-острое или затяжное 
(при язвахъ гортани). Во всЪхъ случаяхъ во главъ всЪхъ симп- 
томовъ выступаетъ гортанная одышка, затрудненное вдыханіе вслЪд- 
ствіе съуженія входа въ гортань. Голосъ либо охриплый, либо со- 
всЪмъ беззвучный, или же со свистомъ. Степень одышки зависитъ 
отъ того, насколько съуженъ просвЪтъ гортани. Исходъ болЪзни 
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въ умЪренныхъ случаяхъ—благопр!ятный, при высшихъ же степе- 
няхъ съуженія гортани смерть наступаетъ отъ задушенія, если вб 
время не явится соотвЪтствующая помощь. 

Л%ченіе должно быть сообризовано съ основной болЪзнью. 
При малъйшемъ затрудненіи дыханія. которое можно отнести къ 
съуженію гортани, надо устранить всякое вліяніе, могущее усилить 
отекъ. Особенно вредно больному говорить. Воздухъ въ помЪщеніи 
долженъ быть чистый, умЪренной температуры, безъ пыли и дыма, 
платье и бЪлье на больномъ должно быть разстегнуто. Покуда угро- 
жающихъ явленій нЪтъ, можно ограничиваться лЬкарственнымъ 
лъчешемъ и вспомогательными мЪрами. Изъ вспомогательныхъ 
мЪръ примЪфняются: при воспалительномъ отек Ъ—холод- 
ные компресы на шею, глотаніе кусочковъ льда, отвлекающее ту- 
ловищное обертываніе, согръваніе и растираніе ногъ, если онЪ хо- 
лодныя, опорожняющій клистиръ при запор; при невоспали- 
тельномъ отекЪ—тепло-влажные или даже горячіе компрессы 
на шею, которые показаны, именно, въ умфренныхъ случаяхъ ка- 
тарральнаго отека, также въ хроническихъ. 

Изъ лЪкарствъ наиболЪе умЪстны при отек гортани: /од. 
Фосфор, Аписә, Лахезисв, также Русе. 

Въ случаяхъ трудныхъ, угрожающихъ жизни, не слБдуетъ 
медлить съ обращеніемъ къ хирургической помощи. 


4. Туберкулезъ гортани. Гортанная („Горловая“) чахотна. 


При чахоткЪ гортани въ послъдней имьются изъязвленія, ко- 
торыя зависятъ отъ просовидной бугорчатки и бугорчатковаго вос- 
паленія. Чахотка гортани рЪдко встр$чается самостоятельно, а обык- 
новенно какъ не очень частое осложненіе при чахоткЪ легкихъ. 
Симптомы вообще тЬ же, что при хроническомъ катаррЪ гортани 
(см. стр. 311); въ дальнЪйшемъ же развитіи присоединяется по- 
стоянная, упорная боль въ гортани при глотаніи и разговорЪ. Рас- 
познаваніе не представляетъ никакой трудности въ тъхъ случаяхъ, 
гдЪ имЪются явственные признаки имЪющейся одновременно легоч- 
ной чахотки. Въ другихъ же случаяхъ сущность болфзни можетъ 
выясниться лишь изъ дальнфйшаго теченія ея. При различитель- 
номъ распознаваніи надо имфть въ виду и возможность сифили- 
тическихъ язвъ въ гортани. Теченіе болЪфзни всегда хроническое, 
въ общемъ же зависить отъ характера легочной чахотки: чЪмъ 
быстрће идетъ чахотка легкихъ, тъмъ быстрЪе развиваются язвы 
гортани, и наоборотъ. При горловой чахоткф возможно появленіе 
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отека гортани (см. выше), которое сразу ухудшаетъ предсказане 
и представляетъ собою начало конца даже при успъшно сдълан- 
ной трахеотоміи. 

Бугорчатковая язва гортани не исключаетъ возможности пол- 
наго ея излфчен!я, хотя таковое не часто наблюдается. Обыкно- 
венно шансовъ на излЪчене мало, нЬкоторое же облегченіе наибо- 
лЪе мучительныхъ страданий, сопряженныхъ съ горловой чахоткой, 
въ большинствЪ случаевъ возможно. 

Льчеше въ общемъ то же, что при хроническомъ катаррЪ 
гортани и при чахоткЪ легкихъ (см. эти болЪзни). ГлавнЪйшія же 
лЪкарства, показанныя именно при бугорчатковыхъ язвахъ въ гор- 
тани, суть: Фосфорә, /09д., Арсеник., Арсеник. Іодат., Гепаръ 
сульф., Силииія, Ацид. флуорик., Кали бихромик. 

Вспомогательныя мЪры — ТЪ же, что при хроническомъ ка- 
таррЪ гортани. 


5. Опухоли гортани. 


Къ доброкачественнымъ опухолямъ гортани относятся по- 
липы, которые представляютъ троякаго рода новообразования: 1) па- 
пилломы или сосочковые фибромы, 2) твердо-волокнистые фибромы 
и 3) слизистые полипы и кистовыя опухоли. Очень р$дко бы- 
ваютъ въ гортани жировыя опухоли. Полипы развиваются глав- 
нымъ образомъ вслЪдствіе хроническаго катарра гортани, также 
на почвЪ золотухи, бугорчатки, блЪдной немочи, малокровія. Къ 
злокачественнымъ же опухолямъ гортани относятся: ракъ и зна- 
чительно рЪже — саркома, аденома и др. ЛЪкарственное лЪченіе 
можетъ быть только предупредительное (лЪчене причинныхъ бо- 
лЪзней), а лЪченіе уже развившейся опухоли можетъ быть только 
\хирургическое, въ той мЪрЪ, въ какой таковое вообще возможно 
при опухоляхъ въ гортани. 


6. Неврозы гортани. 


а) Параличъ гортани. Голосовыя связки парализуются осо- 
бенно часто послЪ перенесеннаго дифтерита, а также послЪ тифа 
и коклюша. Параличъ гортани можетъ быть также мозгового про- 
исхожденія и вообще нервнаго (наприм%ръ--при истеріи); иногда 
онъ развивается и изъ хроническаго катарра. При паралич не 
обЪихъ, а лишь одной связки, голосъ еще имЪется, но онъ вы- 
сокъ и фистулообразенъ; въ противномъ случа онъ болће или 
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менфе хрипитъ или совсфмъ беззвученъ; кашель, глотаніе и дыха- 
не сопряжены съ большими или меньшими трудностями; отъ по- 
паданія пищи или питья въ гортань, отверстие которой при пара- 
личЬ постоянно открыто, можетъ произойти задушене или острое 
воспален!е легкихъ. 

Лъчене во многихъ случаяхъ плодотворно, особенно когда 
причина — истерія или малокровіе (блъдная немочь) или предше- 
ствовавшія острыя болЪзни. Главныя гомеопатическія лЬкарства 
суть: Гельзем. при параличЪ послъ дифтерита; Каустик., Кали- 
фосф., Бріон., Арника (при паралич вслЪдствіе чрезм®рнаго на- 
пряженія голоса; также /4румә-трифил.); затВмъ /Глумб., Цинк., 
Арсен., 09. и др. КромЪ того при лЪчен!и паралича гортани при- 
мЪняются еще способы, указанные при хроническомъ катаррЪ гор- 
тани (стр. 314), равно какъ электричество (фарадизащя гортани). 

6) Спазмъ (судорога) гортани см. стр. 140. 


В. Болъзни дыхательнаго горла и бронховъ. 


Содержаніе этого (В) под-отдЪла. 1. Катарръ дыхательнаго горла и 
бронховъ, острый и хроническій. —2. Инфлуэнца (Гриппъ).—3. Коклюшъ 


Т. Катарръ дыхательнаго горла и бронховъ. 


Катарръ дыхательнаго горла, трахеитъ, очень рЪдко бы- 
ваетъ самъ по себЪ; обыкновенно онъ сопровождаетъ катарръ гор- 
тани или крупныхъ бронховъ, чаще, однако, сочетается съ катар- 
ромъ послЪднихъ, нося въ такомъ случаъ названіе трахео- 
бронхита, остраго или хроническаго, въ отличіе отъ катарра 
только бронховъ—б ронхита. 

а. Острый катарръ дыхательнаго горла и Е очень часто, 
начинается катарромъ зЪва, носа или гортани, сопровождаясь не- 
РрЬцко лихорадочнымъ состояніемъ и всегда — кашлемъ, который 
бываетъ сильнзе при пораженіи верхняго отдБла крупныхъ брон- 
ховъ и слабфе при поражени среднихъ и мелкихъ бронховъ. 
Въ первые дни кашель — сухой, притомъ не беззвучный и не 
хриплый, если гортань не задфта болЪзнію, и глухой и хрип- 
лый— въ противномъ случаЪ; бываетъ и судорожный. При лежани 
на спинЪ кашель усиливается, при отвЪсномъ же положени тфла 
становится слабће. Въ груди ощущается обыкновенно давленіе, 
стЪсненіе и полнота, иногда и боль въ грудныхъ мышцахъ (отъ 
сильнаго кашля). Какъ только начинаетъ отдфляться слизь, ка- 
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шель перестаетъ быть сухимъ и мало по малу прекращается. От- 
дфляемая мокрота вначалЪ прозрачная, пЪнистая, становится за- 
тъмъ постепенно бЪловато-желтой. 

Исходъ болЪзни обыкновенно благоприятный, только у боль- 
ныхъ, истощенныхъ другими болЪзнями, или у маленькихъ дЪтей, 
острый трахеобронхитъ можетъ принять опасный для жизни обо- 
ротъ, перешедши въ разлитое воспалене бронховъ, не только 
крупныхъ, но и мелкихъ, въ капиллярный бронхитъ. 

Опасность капиллярнаго бронхита заключается въ томъ, что 
онъ легко можетъ перейти въ катарральное воспаленіе легкихъ, 
въ катарральную пневмонію (см. стр. 338). 

При капиллярномъ бронхитЪ дыхание разстраивается, оно уско- 
ряется и затрудняется до степени сильной одышки, особенно у дътей 

У слабыхъ, истощенныхъ дЪтей сильной одышки можетъ и 
не быть даже при тяжелой формЪ капиллярнаго бронхита; въ та- 
кихъ случаяхъ можно ожидать скораго присоединенія катарральной 
пневмон1и; равнымъ образомъ, въ позднЪйшемъ періодъ болфзни 
дЪти часто лежатъ совершенно апатично въ постели, только вре- 
менами пробуждаясь изъ своего полусоннаго состоянія вслфдстве 
сильныхъ приступовъ кашля, дыхание ускорено, но поверхностно, 
губы и вообще лицо синфютъ, пульсъ малъ, ускоренъ, такъ что и 
не сосчитать его. 

Во всЪхъ случаяхъ капиллярнаго бронхита слышатся въ груди 
многочисленные хрипы, болЪе сухе или болЪе влажные, сопро- 
вождающіеся часто дребезжамемъ и свистами, Кашель гораздо 
болЪе сильный, нежели при трахеобронхитЪ, часто и крайне 
жестокій съ очень труднымъ отхаркиванемъ мокроты. Лихорадка 
имЪется всегда, часто очень высокая. 

У стариковъ капиллярный бронхитъ протекаетъ гораздо менЪе 
бурно и иметь часто затяжное течене. У людей же средняго 
возраста болЪзнь эта имЪетъ вообще болЪе умЪренное течеше. 

Причина первичнаго, самобытнаго бронхита, или трахеоброн- 
хита, въ большинствЪ случаевъ— простуда, особенно при вспотЪв- 
шемъ тЪлЪ, но бывають случаи, когда причину выяснить трудно. 
Въ такихъ случаяхъ приходится свести причину на быструю смЪну 
воздушной температуры, на разницу барометрическихъ давленій и 
т. п. Въ эпидемической формЪ трахеобронхитъ является въ ин- 
флуэнцЪ или гриппЪ (см. стр. 330). Вторично катарръ бронховъ и 
дыхательнаго горла встрфчается при сердечныхъ болЪзняхъ, эмфи- 
земЪ легкихъ, въ острыхъ сыпныхъ лиҳорадкахъ, особенно въ кори. 
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ЛЪченів Въ легкихъ случаяхъ остраго катарра дыхательнаго горла и 
бронховъ, не сопровождающагося лихорадкой, достаточна Нуксе- 
вомика х З, при лихорадкЪ же— Белладонна х З, которая дЪтямъ 
дается, во всякомъ случаъ, поперемЪнно съ Хамомилла х 8; пс- 
слЪдняя особенно маленькимъ дЪтямъ. Какъ только кашель сталъ 
мягче, влажн%е, умфстны Тартар. эметик. 3 и Пульсатилла х 3; 
если не лучше, то — Брзоня х 3, Ипекакуана х 3, Гепарз-суль- 
фурись 3. Въ началЪ болЪзни, кром% Беллад., умЪстенъ особенно 
Меркур. солюб. З и именно у дЪтей и взрослыхъ, и не такъ у ста- 
риковъ. При упорствующемъ катаррЪ показаны, посл Брони и 
Ипекакуаны, Фосфорё, З и Чрееник. 3, также Карб. вегетаби- 
лись З, особенно при угрожающемъ переходЪ въ капиллярный 
бронхитъ. Въ этихъ случаямъ надо имЪфть въ виду и /00. х 8. 
Аммонй муратик х3 и Аммонай кафбоник. х 3. 


Характеристику этихв лёКарствь см, стр. 307. 
О дозахъ, пріемахъ и дёлехіяхь см ч 1, гл. Зи 4. 


Нецълесообразно во что бы то ни стало вызвать при этой 
болЪзни потъ. Легке случаи и безъ того скоро проходятъ, въ болъе 
же трудныхъ случаяхъ состояне больного можетъ отъ искусствен 
но вызваннаго пота скорЪе ухудшиться, нежели поправиться 

Вапоиогатель: Полезны же отвлекаюция обертывания груди и туловища 220 Р, 
ныя мёры втеченіи 2 часовъ, одни они или въ связи съ обертываніями (20° Р.) 
при остр бедеръ, оставляемыми лежать втеченіи 4-хъ часовъ, небольше 
бронхит. удерживаемые клистиры (180 Р., 1/2 стакана, 2—3 раза въ день). 

На ночь можно и не снимать обертыванія, а оставлять до тЪхъ 
поръ, пока оно пріятно больному. Снявши же, надо сдЪлать об- 
щее обмываніе тЪла 220 водой. Полосканія горла каждый часъ или 
два часа способствуютъ размягченію слизи и устраняютъ безпре- 
'станные позывы къ кашлю. Той же цфли служатъ согрЪвающіе 
нагрудные компрессы, покрытые фланелью (22° Р.), и смЪняемые 
черезъ каждые 2 часа, также паровой компрессъ (500 Р.), въ фла- 
нель завернутый, смЪняемый черезъ каждыя 20 минутъ. ПослЪднія 
примЪненія подходятъ въ особенности для старыхъ людей и ма- 
ленькихъ дЪтей —При жарЪ тЬла примЪняются цфльныя оберты- 
вания (220 Р.), у дьтей—ножноподмышковыя и повторныя каждый 
день цльныя обмываная (229Р.). При припадкахъ удушья—26-гра- 
дусныя полуванны съ 23-градусными обливаніями спины (струей 
изъ лейки).— Пища должна быть нераздражающая слизистые супы, 
молоко, кашки изъ риса, пшена, манны, овсяной крупы, варенные 
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плоды, немного мяса. Запрещаются крЪпкія вина и кофе, Для питья 
—слабонастоенный чай, подслащенная вода, не холодная, а теплая. 
Для предупреждения катарра бронховъ у лицъ, къ нему пред- Предупреди- 
расположенныхъ, необходимо закалить организмъ, сдћлать еготёльныя иёры, 
устойчивымъ противъ простудныхъ вліянй. Для этого служатъ про- 
хладныя обмыванія, хождене босикомъ въ водЪ, воздушныя ванны 
и проч. (см. ч. 3), затьмъ легкая, болъе или менЪе пористая одежда, 
нисколько не стћсняющая и не сдавливающая, корсеты поэтому 
безусловно вредны, они вредны еще и ТЬМЪ, что отъ постояннаго 
ихъ ношения мышцы груди ослабляются, теряютъ свою сократи- 
тельную силу и не могутъ поэтому въ достаточной мЪр%Ъ способ- 
ствовать полному расширен!ю и сжиманію грудной клЪтки при ды. 
хани. Закаливать надо однако въ здоровомъ состо- 
ян!и, а не въ больномъ, и дЪлать это постепенно. Во время 
болЪзни больные не должны выходить на холодъ, ни даже изъ 
теплой комнаты въ холодную, а должны дышать равномЪрно теп 
лымъ воздухомъ (прибпизительно 140 Р.), не раскрываться подолгу, 
чтб особенно надо предупреждать у дЪтей, имъющихъ привычку 
раскрываться по ночамъ. Страдающіе легкой простужаемост!ю ды- 
хательныхъ органовъ, т. е. усиленнымъ притокомъ крови къ пос- 
л&днимъ, должны избЪгать всякихъ чрезмЪрныхъ напряжений, слиш- 
комъ продолжительнаго хожденля, велосипедной Ъзды, танцевъ, ку- 
ренія или пребывания въ накуренныхъ помЪщеніяхъ, употребленія 
кофе, крЪпкаго чая, вина и пива, а также возбуждений, огорчений, 
чтения возбуждающихъ книгъ, равно какъ половыхъ излишествъ, 


`6 Хроническій катарръ дыхательнаго горла и бронховъ, 
хроническій бронхитъ. 


Хроническій катарръ очень рфдко ограничивается дыхатель` 
нымъ горломъ, а обыкновенно имФется, притомъ главнымъ обра- 
зомъ, и катарръ бронховъ, поэтому тутъ рЪчь будетъ только 
© хроническомъ бронхит, при которомъ хронический трахеитъ 
только подразумЪ вается. 

Хронический бронхіальный катарръ бываетъ самобытный, са- 
мостоятельный или вторичный, при другихъ хроническихъ болЪз- 
няхъ легкихъ, особенно же при порокахъ сердца; развивается 
часто и изъ остраго бронхита. 

Симптомы хроническаго бронхита въ общемъ сходны съ 
симптомами остраго бронхита, течене же болъЪзни зависитъ отъ 
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того, самостоятельна ли она или зависитъ отъ другой болъзни. 
Преобладающіе симптомы—кашель и выдфляемая мокрота, кото- 
рые бываютъ различны и другъ друга обусловливаютъ. 

Такъ, при болъе сухомъ бронхитЬ имЪются часто сильные 
пароксизмы кашля съ выдЪленіемъ очень скудной мокроты; такой 
катарръ, при долгомъ существованіи, ведётъ постепенно ‘къ рас- 
ширенію легкихъ, къ эмфиземЪ (см. стр. 343). Кашель въ такихъ 
случаяхъ очень сильный и тягостный, съ такимъ напряженіемъ, 
что дЪло доходитъ до рвоты, лицо становится багровымъ, шейныя 
вены вздуваются, и лишь посл долгихъ усилій больному. удается 
выхаркнуть немного вязкой слизи. 

Влажный бронхитъ съ умфреннымЪъ выд%леніёмъ мокроты 
отличается гораздо меньшей жестокостью. Особенно часто этой 
болъзнію страдаютъ рабочіе, работающіе ВЪ пыли, и дЪти, золо- 
тушные, рахитическіе, малокровные, тъмъ болЪе-—послЪ кори или 
коклюша. Кашель при этои формЪ бронхита бываетъ лишь вес- 
ною, зимою и осенью, лЪтомъ же больные мало кашляютъ; они 
выхаркиваютъ небольшія количества мокроты, причемъ отхарки- 
ван!е идетъ довольно легко. Общее сосТоян1е здоровья можеть 
при этомъ оставаться совершенно ненарушеннымъ; нормальна и 
температура тфла и повышается лишь ВЪ случаяхъ обостренія 
болъзни. Такой бронхитъ можетъ совершенно пройти, но, при 
непрекращающихся вредныхъ вліяніяхъ ИЛИ ненадлежащемъ лЪ- 
ченіи, можетъ продолжаться годами. 

Дале, есть форма хроническаго бронхита, отличающаяся 
обильнымъ, даже громаднымъ количествомъ мокроты—бронмаль- 
нымъ ослизненіемъ. Эта форма бронхита развивается изъ хро- 
ническаго катарра бронховъ или повторнихъ острыхъ катарровъ. 
Слизисто-гнойная мокрота становится все обильнфе, болЪе гной- 
ной, кашель учащается и дЪълается сильнЪе, отъ времени до времени 
выхаркиваются большія количества гнойной мокроты (бронхобле- 
норрея). Такіе больные страдаютъ въ бойьшей или меньшей сте- 
пени и одышкой, облегчающеюся каждый разъ посл выдЪленія 
мокроты. Общее состояніе здоровья нарушается; больные худъютъ, 
теряютъ аппетитъ, плохо спятъ; очень часто бываютъ и неболь- 
шія повышенія температуры тЪла. Въ нЪкоторыхъ случаяхъ хоть 
и рЪдкихъ, бронхобленоррея излъчивается въ томъ именно смысл, 
что симптомы становятся мало по малу боле умЪренными и по- 
лучаютъ характеръ симптомовъ простого хроническаго катарра. 
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ИмЪется еще такая форма бронхіальнаго ослизненія, при 
которой выдЪляемая мокрота, хотя также обильная, но не гно 
ная, а сывороточная (бронхоррея сывороточная), выхаркиван!е 
которой сопровождается сильными пароксизмами кашля. Такая 
мокрота состоитъ изъ безцвфтной, тянущейся въ нити, пЪнистой 
жидкости. Очень сильные приступы одышки и кашля (бронхаль- 
ная астма) повторяются періодически, всего чаще по утрамт, И 
уменьшаются только съ выдЪленіемъ большого количества упомя- 
нутой мокроты. Лихорадочныхъ явленій при этой формЪ бронхита 
обыкновенно не наблюдается. Полное излЪченіе бываетъ рфдко 
и лишь при особо благопріятныхъ условіяхъ, обыкновенно же можно 
разсчитыватьлишь на большее или меньшее улучшеніе, и то не скоро. 

Наконецъ, встрВчается еще зловонный или гнилостный брон- 
хитъ, то въ хронической, то въ скоротечной, притомъ самостоя- 
тельной форм, а не только при гнилостныхъ процессахъ въ лег- 
кихъ. Эта форма хроническаго бронхита отличается’отъ проҷихъ 
формъ тъмъ, между прочимъ, что при немъ иЪтъ періодическихъ 
выхаркиваній обильныхъ мокротъ, а таковыя выхаркиваются часто 
и понемногу. Выздоровленіе и тутъ возможно, если только нЪтЪ 
гангрены легкихъ и т. п. 

Въ случаяхъ давняго и запущеннаго катарра бронховъ, когда 
уже образовалась эмфизема легкихъ или расширеніе бронховъ, лол- 
ное излфченіе невозможно и при помощи гомеопатическихъ лЪ- 
карствъ. Польза отъ гомеопатического лЪченія, однако, велика ў ВЪ 
такихъ случаяхъ: гораздо больше, чЪмъ отъ всякихъ другихъ СП0- 
собовъ лЬченія, во 1) для предотвращенія дальнЪйшаго развитія бо- 
л%зни, во 2) для ограниченія и полнаго излЪченія ея обостреній: 

Для руководства въ выборЪ лЪкарствъ въ случаяхъ хрони- 
ческаго бронхита могутъ служить слъдующія общія указанія (харак- 
теристика отдЪльныхъ лЪкарствъ приводится ниже): 

При обильномъ выдЪленіи мокротъ: Броня, Тарт. эмёт., 
Пульсат., Калькар. карб. Ликопод., Манган., Силиція, Суљь- 
фуръ, Станнумъ, Бафита-карб., Карбо вегвтаб., Дигиталисв, 
Хина, Феррумь, Антимон. круд., Амбра. 

При скудномъ выдЪленіи мокротъ или отсутствіи ея: НуКс5- 
во м., Беллад., Споналя, 100. Сенега, Г їосціам., От, Гецарз 
сульфурисв, Арсеникь; судорожный щекочущ кашель въ этомъ 
случаЪ показуетъ особенно: Белл., Сенега, Г їосціам., Оній. 

‚При недавнемъ хроническомъ бронхитЪ, происшедшемъ изъ 
остраго, показаны: Ррошя, Гартар. эмет., Пульсат., Суль- 


Бронхоррея 


д_бывороточная 


Бронхіальная 
астма. 


Гнилостный 
бронхитъ. 


Л%ченіе хро- 
ническаго 
бронхита. 


— 326 — 


фуръ, Нуксе-вом., Беллад., Г епафә, Шпекакуана,—послъ кори: 
Пульсат.;у—послЪ коклюша. Қупрумь, Хина, Феррумз, Арсен., 
Гепарз; у старыхъ людей наиболъе умъстны: Тартар. эмет.., 
Ликонод., Барита, Карбо. 

При обостреніяхъ хроническаго катарра на первомъ планЪ 
стоять. Брюная, Меркурий, Фосфорь, Арсеник. у 

Во всЪхъ болЬе упорныхъ случаяхъ хроническаго бронхита, 
порождающихъ подозрЪніе на туберкулезъ, примъняется лћчене, 


указанное при этой послЪдней болЪзни. 


Характеристика главнёишихь л8Карстбвъ 6ъ отношени 
хроническихь формъ дронхита. 


Тартар. эметик. 8. Сильный, судорожный кашель съ обиль- 
ными хрипами въ груди и выдъленіемъ большихъ количествъ 6Ъ- 
лой мокроты; превосходно дЪйствуетъ въ случаяхъ недавняго проис- 
хождения наоборотъ же мало пользы отъ этого средства въ слу- 
чаяхъ застарЪлыхъ, тЬмъ болЪе при уже развившейся эмфиземЪ. 

ПНульатизла х 3. Кашель, являющійся преимущественно 
ночью, сопровождающійся щекотаніемъ въ дыхательномъ горлЪ съ 
выдЪленіемъ обильной слизи; слизь большей частю бЪлая, часто 
смЪшанная и съ желтоватыми или зеленоватыми комками. Мало 
помагаетъ при эмфиземЪ, наоборотъ въ значительной мЪрь— при 
туберкулезЪ и у блЪднонемочныхъ больныхъ, также у дЪтей 

Сульфур5 3—6 Превосходное средство въ застарфлыхъ 
случаяхъ, если только еще нътъ эмфиземы. Обильная мокрота, 
или очень тягучая. Чрезмфрная простудливость, но не отъ тубер- 
кулеза легкихъ зависящая. Симптомы могутъ быть двоякаго рода 
кашель либо рыхлый съ легко отдъляющеюся мокротой, чтб бы- 
ваетъ, однако, не постоянно; такъ, ночью кашель сильный, но су- 
хой, утромъ же и днемъ—влажный, а отхаркиваемая мокрота боль. 
шей частю бЪлая, густая, съ желтоватыми или зеленоватыми ком- 
ками, гнилостными на вкусъ и даже противнаго запаха; охрип- 
лость, ощущение жесткости въ горлЪ и проч., что указываетъ на 
соучастіе въ катаррЪ гортани и дыхательнаго горла;—или кашель 
является сильными приступами съ значитепьной одышкой, онъ 
судороженъ и сухъ, со свистами въ груди, является преимуще- 
ственно поздней ночью, и тягучая, стекловидная мокрота лишь 
къ утру легко отхаркивается. У очень ослабленныхъ, особенно у 
старыхъ людей Сульф. мало помогаетъ. 

„Нуксб-вомика 8. ИмЪеть много сходнаго съ Сульфур. Ка- 
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шель, раннимъ утромъ, сухой, судорожный, вызывающій боль въ 
животЪ; мокрота отдфляется легче лишь утромъ послЪ вставанія 
больного съ постели, также посл теплаго питья. Запоръ допол- 
няетъ показане. Подходитъ для больныхъ болЪе крЪпкаго тфло- 
сложенія и при не слишкомъ еще укоренившейся болЪзни. 

Белладонна > 3. Можетъ служить полезнымъ добавочнымъ 
лЪкарствомъ, когда хроническай бронхитъ сопровождается продол- 
жительнымъ, мучительнымъ, щекочущимъ кашлемъ; кашель вы- 
зывается холоднымъ воздухомъ или продолжительнымъ разгово- 
ромъ, онъ — сухой или съ очень скудной, тягучей мокротой и 
ухудшается около полуночи. Эта форма хроническаго катарра не 
очень часта. 

Калькареа карбоника. Подходитъ при хроническомъ ка- 
таррЪ съ эмфиземой, если кашель сухой, мучительный, преиму- 
щественно ночью, съ крайне трудно отхаркиваемой мокротой, тя- 
гучей или пЪнистой соленоватаго или приторно-сладкаго вкуса. 

Силиція 6. Обильное выдВлене мокротъ, сильная одышка 
не только при движеми, но и въ покоф. Особенно при хрониче- 
скомъ катаррЪ у каменотесовъ (такъ же и Калькареа), имъющемъ 
часто злокачественный характеръ. 

Барита карбоника 6. Особенно у старыхъ людей съ обиль 
ной, но трудноотхаркиваемой мокротой, кашель очень сильный, 
судорожный, вскорЪф послЪ полуночи. 

Ликонодш 8. Особенно у старыхъ людей, при эмфизем%. 
Постоянное щекотане въ горлЪ, сильная хрипота въ груди, съ вы- 
дБленемъ, однако, лишь скудной мокроты, сЪроватой и соленаго 
вкуса; ухудшене ночью. 

Манганумь 8—6. Кашель судорожный, съ трудно отдфляе- 
мой мокротой, большей частю лишь днемъ; мокрога состоитъ изъ 
твердыхъ, комковатыхъ кусочковъ желтаго или зеленаго цвЪта. 

Сионаях3. Кашель является болъе рЪдкими приступами, 
но очень сильный, судорожный, съ одышкой и со свистами во 
всей груди, большей частью ночью, можетъ продолжаться часами, 
пока отхаркнется мокрота вначәлЪ скудная, пЪнистая, а затЪмъ, 
спустя нЪсколько часовъ, стекловидная, плотная, круглой или 
продолговатой формы. 

Јод. х 3. Имъетъ сходство съ Спонмей по характеру кашля 
и мокроты, съ той разницей, что мокрота не оформлена, и имЪется 
одышка, не проходящая совсфмъ и въ промежуткахъ между при- 
ступами. Для старыхъ людей мало подходитъ. 
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Лигиталисе х 1. При сильной одышк% съ посинънемъ лица 
и ощущеніемъ полноты въ груди (отъ прилива крови къ легкимъ). 

„Арсеник5 9. Въ случаяхъ запущенныхъ, при эмфиземЪ и 
симптомахъ, какъ при ДигиталисЪ. Постоянная одышка. Кашель 
вызывается сильнымъ щекотанлемъ въ дыхательномъ горлЪ и подъ 
грудной доской, холоднымъ воздухомъ, особенно при значитель- 
ныхъ перемВнахъ погоды, преимущественно ночью; кашель сухой, 
свистящій, съ очень трудно отдъляемой мокротой, пЪнистой, от- 
части тягучей, бЪлой. Арсен. подходитъ при этой болъзни больше 
для больныхъ средняго возраста и меньще для старыхъ. Если Арсен. 
въ первые нЪсколько дней не вызвалъ благопріятнаго оборота въ 
болЪзни, то напрасно будетъ брать его и дальше. Особенно Арсен. 
показанъ при одновременномъ поражении сердца. 

Карбо вегетабились 3—6. ИмЪетъ много сходста съ Арсен., 
съ той разницей, что для Карбо требуется обильная мокрота. Мо- 
крота жєлтая кли зеленая, часто съ гннпостнымъ запахомъ. Одно- 
временное поражене гортани дополняетъ показанія. Карбо при- 
мЪняется въ случаяхъ, уже очень застарфлыхъ, и поэтому нельзя 
ожидать скорыхъ благопраятныхъ результатовъ. 

Фосфорз З. Подходитъ больше для случаевъ обостреная хро- 
ническаго бронхита. 

Броная х З. Подходитъ также для случаевъ обострившагося 
катарра или для хроническаго бронхита недавняго происхождения, 
Кашель судорожный, потрясающий, но всегда съ обильной, желтой, 
слизистой мокротой; Броня не умЪстна при сухомъ кашлЪ съ 
тягучей, скудной мокротои. 

Глюосшаи х 3. Можетъ быть полезенъ при хроническомъ брон 
хитЪ, какъ добавочное лЪкарство, когда кашель судорожный, ноч- 
ной, совсЪмъ сухой, или съ очень скудной, тягучей мокротой, яв- 
ляющійся, какъ только больной ляжетъ, и облегчающійся въ си- 
дячемъ положени послфдняго. 

Отйх2—х 8. Кашель сухой, судорожный, являющийся при 
ступами, преимущественно ночью; кашель щекочущий съ выд%Ъле- 
ніемъ очень скудной мокроты. При обильной мокротЪ отя давать 
не слЪдуетъ, такъ какъ, успокаивая кашель, онъ ведетъ этимъ 
къ скопленю мокроты и усиленію одышки. 

7 Ф дозахь и спосод8 пріемовъ, см. ч. 1., гл. З и 4. 
Предупреди Образъ жизни не для всЪхъ, страдающихъ хроническимъ 
тельйыя мФры.катарромъ бронховъ, одинаковъ. При простомъ неосложненномъ 

катаррЪ молодыхъ и крЪпкихъ субъектовъ не требуется особен- 
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ныхъ предупредительныхъ мЪръ, и они могутъ смЪло выходить 
на воздухъ при всякой сносной погодЪ, хотя бы и взтренной, 
соблюдая лишь самыя обычныя мЪры предосторожности; не сл№- 
дуетъ чрезмЪрно тепло одЪваться, такъ какъ это изнфживаеть 
организмъ и тъмъ только способствуетъ частымъ обостреңіямъ бо- 
лЪзни Главнымъ образомъ надо заботиться объ умЬренно-тепломъ 
содержаніи ногъ. Въ случаяхъ болЪе сильнаго, упорнаго или давняго 
катарра полезны МЪФры закаливания организма (см. стр. 311 и въ 
З-ьей части). О закаливани не можетъ быть рфчи у людей ста- 
рыхъ или, хотя и болЪе молодыхъ, но ослабленныхъ. Для такихъ 
больныхъ требуется возможно болЪе равномфрная темпзратура. 
окружающаго воздуха, соотвЪтственно теплая одежда, равномЪр- 
ность въ образЪ жизни. То же надо сказать о раннемъ дЪтскомъ 
возрастЪ. Изъ этихъ общихъ правилъ могутъ быть и исключенія. 
Такъ, встръчаются молодые субъекты, рЪшительно не перенося- 
ще зикакого слособа закаливаня, и наоборотъ болће старые, 
только и хорошо себя чувствующие, когда они выходятъ при вся- 
кой погодЪ; одинъ ребенокъ недфлями не выпускается изъ дому, 
и тъмъ не менЪе катарръ его не уменьшается нисколько, наобо- 
роть же--проходитъ скоро, когда ребенокъ начинаетъ проводить 
цфлые дни на воздухЪ.--Во всякомъ же случаЪ не подлежитъ со- 
мнЪнію то, что хорошій чистый воздухъ, умЪренной температуры 
и лишенный пыли, дыма и всякихъ запаховъ, и надлежащее, здо- 
ровое питане являются существенными условями при лЪченми 
всъхъ болЪзней дыхательныхъ органовъ, стало быть и хрониче- 
скаго катарра. 

Дэта должна быть вообще нераздражающая и питательная, Вепомогате ль- 
и надо избъгать всего того, что ведетъ къ разстройству пищева- "М кары 
ренія или мЪшаетъ дЪйствію гомеопатическихъ лЪкарствъ (см. 
стр. 47) Въ упорныхъ случаяхъ полезны бываютъ слЪдующія 
вспомогательныя мЪры. При привычно холодныхъ ногахъ дф: 
лаются ножныя паровыя ванны съ послЪдующими холодными 
(15° Р) обтираніями или такими же ножными ваннами (продол- 
жительностію 5 минутъ). Особенно важны паровыя примЪненія 
камерныя и постельныя, послфдния продолжительностію 11/ часа, 
раза 3 въ недфлю, съ послъдующимъ общимъ обмыванемъ (220 
Р.) или полуванной (25°Р., 10 минутъ). Каждое утро — цъльное 
обмыване (229 Р.) въ кровати; при этомъ начинать съ ногъ и 
не вытираться на-сухо.—Также массажъ груди, причемъ цЪлесо- 
образны лъкарственныя втиранія изъ Беллад., Бріонін и т. п. Ле 
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гочная гимнастика 2—3 раза въ день. Частыя, черезъ 2—3 часа, 
полосканія (22° Р.) чистой водой или растворами. лЪкарствъ, по 
вечерамъ—нагрудныя обертыванія и обертыванія бедеръ (20° Р.). 
— При застояхъ въ легкихъ и эмфиземЪ — особенно отвлекаюние 
способы: ножныя паровыя ванны съ послфдующимъ вытираніемъ, 
или холодной ножной ванной (150 Р., 5 мин.), ежедневно полу- 
ванна или сидячая ванна (250 Р., 10 мин.), обертываніе бедеръ, 
набрюшный согръвающій компрессъ, удерживаемые клистиры(180Р.), 
каждый разъ непосредственно посл испражненія; также по утрамъ 
цфльное обмываніе (22° Р.). 


2. Гриппъ. Инфлуэнца. 


Гриппъ не есть простой катарръ дыхательныхъ органовъ, 
хотя и сопровождается симптомами такового. Общій же харак- 
теръ этой болЪзни совершенно другой. Она прежде всего эпиде- 
мическая, лишь рЪдко спорадическая, и вызывается, какъ надо 
полагать, особыми микробами, не вполнЪф пока выясненными. Разъ 
появившись, эпидемія гриппа поражаетъ сразу много людей, а 
не распространяется постепенно, какъ бы было, еслибы эта бо- 
лёзнь передавалась отъ одного лица къ другому. Поэтому при- 
липчивость гриппа подлежитъ еще сомнфню. Разовое заболЪване 
гриппомъ не предохраняетъ отъ повторнаго, и предрасположен- 
ными являются вс возрасты, въ большей мърЪ —люди среднихъ 
и старческихъ лЪтъ, а также уже страдающе легкими, особенно— ' 
туберкулезные. 

Очень важно разграничить обыкновенный бронхитъ, хотя 
бы и бурно, при тифозныхъ явленіяхъ, протекающій, отъ гриппа, 
и простую простуду съ болЪе или менЪе повышенной темпера- 
турой тЪла, обычную „инфлуэнцу“ профановъ, отъ настоящей ин- 
флуэнцы, являющейся тъмъ же гриппомъ. Такое разграничене 
важно, именно, въ цъляхъ лЬченія. Необходимо поэтому дать 
здъсь боле полную картину этой болЪзни. 

Прежде всего теченіе гриппа не такое, какъ при остромъ 
бронхитЪ. Гриппозный бронхитъ очень легко принимаетъ форму 
капиллярнаго бронхита, сопровождаясь катарромъ носа, гортани 
и дыхательнаго горла, и отличается большимъ упорствомъ и 
медленнымъ теченемъ; катарръ этотъ то необычайно сильный, то 
въ такой степени замаскировывается общими явленіями, что 
легко можетъ быть совсЪмъ просмотрфнъ. ЗаболЪванію гриппомъ 
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предшествуютъ обыкновенно предвфстники, какъ то: большая 
усталость съ общей раздражительнестію и безсонницей и потерей 
аппетита; лихорадка отсутствуетъ въ начал, или она лишь не- 
большая. Затъмъ, съ повышенемъ температуры т$ла, появляются 
или, если уже „были, усиливаются катарральные признаки со сто- 
роны дыхательныхъ органовъ. При этомъ имфется жестокая и 
упорная головная боль, чаще всего во лбу, и боли въ мышцахъ 
тла, какъ при ревматизмЪ, съ полнымъ вмЪстЪ съ тЬмъ раз- 
слабленемъ ихъ. На высотЪ развитія болъзни катарръ можетъ 
быть сильнымъ или, наоборотъ, незначительнымъ. Лихорадка обык- 
новенно высокая и имЪфетъ тифозный характеръ. Пищёварене 
испорчено и имЪется цфлый рядъ диспептическихъ явленій. Ве- 
черомъ и ночью состояніе больного замЪтно ухудшается, больше 
всего его донимаютъ кашель и головная боль. 

У здоровыхъ, крЪпкихъ субъектовъ продолжительность бо- 
лзни — недфли двЪ; по окончаніи ея остается часто большая 
слабость въ теченіе еще болЪе или менЪе долгаго времени, осо- 
бенно у старыхъ людей.” Благопріятнымъ признакомъ является 
начавшееся пониженіе лихорадки. 

Очень часто болЪзнь оставляетъ послЪ себя болЪе или ме- 
нфе серьезныя послЪдствія, какъ то упорный хроническій ка- 
тарръ гортани, дыхательнаго горла или бронховъ; особенно же 
опасаться можно послЪдовательнаго развития туберкулеза легкихъ; 
послЪдстіями являются часто и длительныя разстройства со сто 
роны желудка и кишекъ или печени. 

Въ началЪ болъзни лучшимъ средствомъ является Камфора, 
которую еще Ганеманъ рекомендовалъ при гриппЪ, въ видЪ кам- 
.форнаго спирта для вдыханія (нюханія) и пр:емовъ внутрь. ВмЪсто 
обыкновеннаго камфорнаго спирта еще лучше брать Камфора Ру- 
бини по 1—2 капли на мелкорастертомъ сахарф нЪсколько разъ 
въ день. Не переносящимъ остраго вкуса этого препарата, равно 
какъ дЪтямъ, можно давать Камфора х 1 — х 2, именно въ на. 
чаль болЪзни, если имЪется насморкъ и давящая боль во лбу, 
или же содержащій камфору Эвкалиижт. х 2, по 3—5 капель нЪ- 
сколько разъ въ день, 

Въ болъе легкихъ случаяхъ можно для начала давать лишь 
Аконит. х 3, Беллад. х 3, Меркур. сол.3.КромЪ того полезнымъ 
при грипп средствомъ является Натр.-нитир. х З черезъ 2 часа 
по 3 капли, а затьмъ Нуксз-вом., Броня. При болЪе глубокомъ 
пораженіи легкихъ, что обнаруживается усиленіемъ катарра и по- 
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стоянно повышенной температурой (39° Ц. и выше— угрожающее 
или уже наступившее воспаленіе легкихъ), надо немедленно дать 
Бріон. и Фосфоръ, а также Тартар.-эмет., посльднее— особенно 
дьтямъ и старикамъ, при очень короткомъ дыхани, хрипахъ и 
свистахъ въ гортани и груди (см. „Острый бронхитъ“, и „Воспа- 
лене легкяхъ“). 

При преобладании разстройствъ пищеваренія: „Чиид. мурѓіат., 
Ипекак., Антим.-круд.—Брюн и Хелидон.: при поражени пе- 
чени (см. „Желтуха“). — При тифозномъ гриппъ` Русь, Аре. 
Фосфор. (см. „Тифъ“). — Рекомендуется еще при грипп Сао’ - 
дилла (сильное судорожное чиханіе, слезотечение, воспалене горла). 
Сульфурь умъстенъ больше въ концЪ болЪзни, если разстройство 
со стороны легкихъ затягивается слишкомъ долго. Для туберку- 
лезныхъ въ такомъ случаъ полезнфе давать Станнумз попере- 
мЪнно съ Аарбо. вегетаб. 

Эёлехія приведенных лёКарстбвь см. на стр. 35—39. 

О дозахь и спосод% пріемовъ ч. 1., гл З и 4. 

Вспомогательныя мәры и дэта вообще тЪ же, что при 
остромъ катарръ дыхательнаго горла и бронховъ (см. выше) 


Коклюшъ. 


Коклюшъ принадлежитъ къ эпидемическимъ, заразнымъ бо- 
лъзнямъ. Поэтому надо принимать всЪ мЪры къ отдЪленю здоро- 
выхъ отъ больныхъ, а выкашливаемыя послЪдними мокроты обли- 
вать кипяткомъ, равно какъ платки и бълье съ больныхъ вывари- 
вать въ водЪ (къ водЪ можно еще прибавить обычныя дезинфецирую- 
щя средства’ карболовую кислоту, хлорную известь и пр.). Особенно 
‚предрасположены къ этой болъзни дЪти отъ 2 до 8-лЪтняго воз- 
раста. Въ течеми ея различаютъ 3 періода: остро-катарральный, 
спазматическій и перодъ разрЪшенія, обыкновенно оканчиваю- 
щійся скорымъ выздоровленіемъ Первый періодъ, острый катарръ 
дыхательныхъ путей, продолжается дней 8—10 и постепенно, но 
скоро переходитъ въ спазматическай, кашель получаетъ судорож- 
ный характеръ и всегда сопровождается рвотой. Характернымъ 
признакомъ этого кашля является то, что послЪ нЪсколькихъ, болЪе 
или менфе отрывистыхъ, кашлевыхъ толчковъ слЪдуетъ глубокое, 
громкое, свистящее вдыханіе. Припадки кашля, приближеніе кото- 
рыхъ всегда обнаруживается волненемъ и безпокойствомъ ребенка, 
повторяются 3—6—8 и болће разъ въ сутки; во время припадка 
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лицо часто багровЪетъ, и нерЬдко появляется кровотечене изъ 
носа, рта, уха, или глаза наливаются кровью. Продолжительность 
этого перода отъ 2 до 12 недъль, обыкновенно — недЪли 4. На- 
конецъ, къ З-ему періоду припадки ослабЪваютъ и рЬже повто- 
ряются, кашель становится мягче, съ легкимъ отхаркиваніемъ жел- 
той слизи; этотъ послЪдній перодъ продолжается 1 —2 недфли. Въ 
общемъ болъзнь продолжается такимъ образомъ 2 — 3 м%- 
сяца и ведетъ часто къ значительному ослабленю и истощеню 
дьтей. Поэтому для маленькихъ и слабенькихъ она можетъ стать 
даже опасной, особенно въ зимнее время. КромЪ того коклюшъ 
можетъ осложняться воспаленлемъ легкихъ, поносами, мозговыми 
раздраженіями съ конвульсіями, равно какъ служить причиною 
развитія такихъ послЪдовательныхъ болЪзней, какъ легочная эм 
физема, хронический бронхитъ, туберкулезъ легкихъ. 

Катарральный перюдъ лЪфчится какъ острый насморкъ и 
острый катарръ бронховъ (см. эти болЪзни); главнымъ, однако, 
лькарствомъ является Белладонна х3, которая дается попере- 
мЬнно съ Хуирумь 6 (или Купрум5 ацетик. х1 — х 3), если кашель 
начинаетъ принимать коклюшный характеръ. Эти лЪкарства лучше 
давать при коклюшЪ въ болЪе р%Ъдке, нежели частые промежутки 
времени, по 2 према въ день съ каждаго. Если спустя нЬсколько 
дней не замфтно облегчения, то вмЬето Купрумъ, давать //инк. 6 
ИЛИ Пинк. изанат. 3), которое подходитъ больше во второмъ, 
спазматическомъ, пер1одЪ. Это лЪкарство дается утромъ и вече- 
ромъ, а въ прочее время дня другое, наиболъе подходящее. 

Изъ прочихъ лЪкарствъ надо имЪть въ виду слЪдующия: 
Ипекак. 3: при рвотъ пищей, кровотеченіи изъ носа или же 
бильномъ бронхит; — Лрозера 6: при обильномъ скоплени слизи 
(рипы) и охриплости; сопровождающиеся сильнымъ удушьемъ 
припадки, кровотечене изо рта и носа, сильный жаръ, теплый 
потъ.— ПослЪ Дрозера, а также посл Купрумъ часто подходитъ 
Вератр. альбум. 8: особенно при блЪдности лица, холодномъ по- 
тъ, безпокойствЪ и страхЪ передъ приближенемъ припадка, рав- 
но какъ при непроизвольномъ мочеиспускании во время кашля.— 
Конзумь. 3: при преимущественно ночныхъ припадкахъ. — 
Цина х 8: когда дЪти часто ковыряютъ въ носу, при ненасыт- 
номъ аппетитЪ. — Стифамон. 3 при белладонновыхъ симптомахъ 
со рвотой; ръдкое кровотеченіе изъ носа. — „Арника х 3; при 
преобладающихъ кровотеченіяхъ и сильной боли въ груди при 
кашлЪ (ребенокъ плачетъ при приближени припадка). — Лак- 
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тука вироза, Амбра, Коккусв какти, Коралиумз, Лаура- 
цераз. (Характеристику этихъ л%Ъкарствъ см. въ „Л%Ъкарство- 
вЪдЪніи“). Осложненія лЬчатся соотвътственнымъ образомъ (см: 
„воспален1е легкихъ“ и проч.). | 

Гомеопатическое лЪчене при коклюш даетъ тфмъ лучше 
результаты, чЬмъ раньше оно начато. 

Діөта и вспо- Д!эта должна быть болЪе легкая, но достаточно питатель- 

н ная, чтб необходимо для поддержанія и укръпленія силъ ребенка. 
Пищу и питье давать лишь понемногу на разъ, хотя и почаще. 
Если имЪется наклонность къ рвотЪ во время припадка кашля, 
то посл каждаго према пищи лучше ребенку посидЪть или по- 
лежать, нежели двигаться. При слишкомъ частой рвотф полезно 
давать понемногу токайскаго вина, раза два-три въ день. Въ су- 
дорожномъ періодЪ во время приступа кашля надо помочь боль- 
ному приподняться, если онъ лежитъ, и поддерживать ему го- 
лову. Холодный компрессъ на голову и на грудь часто облегчаетъ 
приступъ. Можно для этого испытать также ручной премъ д-ра 
Негели, описанный на стр. 207. 

Относительно пользованія вольнымъ воздухомъ можно ска 
зать вообще слъдующее: Въ катарральномъ період болЪзни, если 
имЪется лихорадочное состояніе, больному надо лежать въ по- 
стели при умЪренной температурЪ комнатнаго воздуха. Когда же 
лихорадки нЪтЪ, и въ дальнфйшемъ перюдЪ болЪзни, особенно 
въ спазматическомъ, надо давать больному почаще возможность 
дышать вольнымъ воздухомъ. Погода, если только она не очень 
плоха, не должна служить для этого препятствіемъ, надо только 
принимать при этомъ мЪры предосторожности противъ простуды. 
Между прочимъ больной не долженъ оставаться на воздухЪ позднъё 
захода солнца. ПеремЪна мЪстопребыванія можетъ имЪть нЪкоторое 
полезное значене лишь въ томъ случа, если мЪняется воздухъ 
городской на воздухъ деревенскій, но не на городской же.—Ванны 

‘ (тепловатыя) при коклюшЪ не противопоказаны, а прохладныя 
обтиранія тЬла по утрамъ прямо полезны, такъ какъ дЪлаютъ 
дЪтей болће устойчивыми противъ простудныхъ вліяній. 
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Г. Болёзни легкихь. 


Содержание этого (Г) подъ-отдъла. 1. Приливъ крови къ легкимъ, Гиперемя 

легкихъ.—2. Кровотечеше изъ легкихъ, кровохаркан!е.—3. Воспаление легкихь 

«{Пневмон!я): а) Катарральная пневмонія, б) Крупозная пневмонія. —4. Эморизема 

легкихъ.—5. Астма, Спазмъ легкихъ (см. стр 138) —6. Чахотка легкихъ, Бу- 
горчатка (Туберкулезъ) легкихъ 


1. Приливъ крови къ легкимъ. Гиперемія легкихъ. 


Гиперемія легкихъ можетъ быть активная (приливная), вслЪд- 
стве усиленнаго притока крови къ нимъ, или пассивная (забтой- 
ная), вслЪдствіе уменьшеннаго или замедленнаго оттока крови изъ 
нихъ. Усиленный приливъ крови къ легкимъ вызывается всфми 
тъми обстоятельствами, отъ которыхъ происходитъ усиленная сер- 
дечная дЪятельность, тъмъ болЪе, когда имЪется какая либо ненор- 
мальность сердца, или особое личное предрасположене, какъ, на- 
примЪръ, у молодыхъ людей, быстро растущихъ, съ узкой, длинной 
грудной клЪткой, нЪжной кожей и слабыми грудными мышцами, 
Приливу крови къ легкимъ способствуютъ: сильныя напряжения, 6Ъ- 
ганье, танцы, верховая Ъзда, подъемы на гору и т. п.'или душевныя 
волнения, или же вещества, усиливающія кровообращение, какъ, на- 
примфръ, спиртные напитки, кофе, крЪпкій чай; наконецъ, приливы 
являются отъ выбывающихъ привычныхъ кровотеченій (регулъ, ге- 
морроя)и отъ прямыхъ раздражений, дъйствующихъ налегкія, какъто: 
вдыханія очень холоднаго или очень горячаго воздуха, ядовитыхъ га- 
зовъ, слишкомъ разръженнаго воздуха и т. п. Приливъ крови къ 
легкимъ легко вызывается при нфкоторыхъ болЪзненныхъ измЪ- 
неніяхъ въ легкихъ. — Пассивная гиперемія легкихъ есть всегда 
слЪдстые болЪзненныхъ процессовъ въ другихъ органахъ, чаще 
всего — въ сердцЪ. 

Къ симптомамъ гипереміи легкихъ относятся: въ боле лег- 
кихъ случаяхъ — стЪсненіе въ груди съ болЪе или менЪе корот- 
кимъ и учащеннымъ дыханіемъ, безъ боли и скоропреходящее; 
въ болфе же трудныхъ случаяхъ стЪсненіе въ груди является вне- 
запно, усиливается до высшей степени, до удушья: дыхан1е очень 
ускорено и поверхностно, сердце сильно бьется, шейныя артеріи 
наливаются, лицо краснЪетъ, въ вискахъ — стучаніе и біене; къ 
этому присоединяется мучительный кашель, которымъ выводится 
въ значительномъ количествЪ сывороточно - пЪнистая жидкость, 
<мЪшанная нерЪдко съ ярко - красной кровью или же вся окра- 
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шенная равномфрно розовымъ цвЪтомъ. ВыдЪленіе сывороточной 
жидкости въ легочныхъ пузырькахъ можетъ дойти до степени отека. 
легкихъ со всЪми явленіями задушенія, посинЪніемъ лица, край- 
нимъ ослабленіемъ пульса, хрипЪніемъ въ дыхательныхъ путяхъ. 

Активная гиперемія легкихъ проходитъ почти всегда скоро 
и безслЪдно. въ болће же трудныхъ случаяхъ остается, послЪ пре- 
кращения ‚гипереми, еще на болЪе или менЪе продолжительное 
время отечное состоянІе легкихъ. 

Симптомы пассивной гипереміи вообще тЪ же, что и ак- 
тивной, и только предшествовавшее состояние здоровья и спещаль- 
ное изслЪдованіе сердца и легкихъ могутъ выяснить характеръ гипе- 
реміи. Течение пассивной гипереміи зависитъ отъ основной болЪзни. 

Главное лфкарство при всякомъ активномъ приливЪ къ лег- 
кимъ есть Аконитьх 3, особенно въ случаяхъ сердечнаго раз- 
стройства; облегченіе получается уже отъ первыхъ пріемовъ. — 
Белладонна 3 умъстна при одновременномъ приливЪ къ головЪ 
съ синевато - краснымъ лицомъ и блескомъ глазъ; сильная тоска 
и безпокойство, судорожный, сухой кашель. — Нуксь-вом. 3: у 
полнокровныхъ субъектовъ, ведущихъ сидячій образъ жизни и 
привычныхъ къ вину и кофе. — Броня х 3: при прилив вслЪд- 
стве усиленнаго тЪлеснаго напряженія, съ головной болью; одно- 
временное колотье въ боку и сухой кашель. 

Въ случаяхъ очень сильныхъ приливовъ съ угрожающимъ 
отекомъ легкихъ дается Фосфоръ 3, Тартар. эмет. 3, а у сер- 
дечныхъ больныхъ Афсєникә 3. 

У слабыхъ и малокровныхъ, склонныхъ къ гипереміи лег- 
кихъ и кровохарканію, показано Феррумь 3; или же Арсеникз 6, 
если тЪлесное напряжение вызываетъ сильнфйшее сердцебіеніе и 
сильное жженіе въ груди, съ неутолимой жаждой. 

} Для предупрежденая приливовъ къ легкимъ очень важно, важ- 
нЪе, чфмъ при всякой другой болЪзни, совершенно не пить кофе и 
крЪпкаго чая, также вина, и быть осторожнымъ въ отношении всЪхъ. 
тъхъ причинныхъ моментовъ, которыми вызываются эти приливы. 


2. Кровотеченіе изъ легкихъ. Кровохарканіе. 


Причины: болфзни сердца (застой или чрезмфрное накоплен! 
крови въ легкихъ вслЪдствіе неправильной дЪятельности сердца); 
болЪзни легкихъ (легочная чахотка, гангрена легкихъ, воспаленіе 
легкихъ); поврежденія легкихъ (ущемленіемъ, ударомъ, проколомъ, 
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выстрфломъ). Попадая изъ легочной ткани въ бронхи, кровь от- 
сюда выбрасывается наружу откашливаніемъ или отхаркиваніемъ, 
при чемъ она является яркокрасной и пЪнистой (отъ смЪшенія ея 
съ легочнымъ воздухомъ), обыкновенно лишь въ малыхъ количе- 
ствахъ, иногда же въ очень большихъ, массовыхъ, когда кровь 
бьетъ точно фонтаномъ (легочное кровоизліяніе). Кровохарканіе 
не всегда служить признакомъ легочной болЪфзии (чахотки), но, 
какъ и носовое кровотеченіе, можетъ въ маломъ количествЪ явиться 
иногда облегчающимъ моментомъ при сердечныхъ болЪзняхъ, при 
скрывшейся менструащи или при геморроЪ у полнокровныхъ особъ. 
Сомн%ніе на счетъ исходнаго мъста кровотеченія можетъ явиться, 
когда кровь выдЪляется не кашлемъ или отхаркивашемъ, а рво- 
той, какъ бы изъ желудка. Въ послъднемъ случа кровь смЪшана 
съ пищевой гущей, притомъ она не яркокрасная, а темная; кромЪ 
того имфются другіе признаки желудочнаго заболЪванія; испраж- 
ненія при желудочномъ кровотеченіи всегда черносмолистыя, при 
легочномъ—этого нЪтъ. (См. стр. 223). 

Во время кровотеченія примЪняются черезъ каждыя 10—15 Л%ченіе. 
минутъ и ръже: Миллефол.: особенно при чахоткЪ.— Акон.: послЪ 
душевныхъ волненій, также при явленіяхъ прилива, покраснЪн!и 
лица, ускоренномъ пульс, затрудненномъ дыхании (рядомъ съ 
Беллад.). — Арника: послЪ чрезмфрнаго напряженія, а также 
послЪ механическихъ поврежденій.— / амамелисъ-эксирактъ, какъ 
Арника: кровь темнокрасная, комковатая.—//ульсати.: при скрыв- 
шихся регулахъ. — Лигитал.: при сердцебіеніи (послЪ или попе- 
ремънно съ Акон.).—Арсеник. при быстро наступающей сла- 
бости.—Затьмъ—лЪчене основной болФзни. 

Эёлехія см. стр. 35—39. 

Должно внушить больному возможно болЪфе спокойное со-Вепомогатель- 
стояніе духа, такъ какъ волнене только усиливаетъ кровотечеше, им. 
Онъ долженъ лечь въ постель, возможно спокойнће лежать, не 
говорить, стараться удерживать кашель. На грудь прохладные (15°) 
компрессы, смЪняемые каждыя 10 минутъ. Растираній груди 
никакихъ нельзя дЪлать въ такихъ случаяхъ, и 
вообще у больных ъ, склонныхъ къ кровохарканію 
или кровотеченію изъ легкихъ. Полезными могутъ быть 
еще набрюшный компрессъ (220° Р) и обертываніе нижнихъ ко- 
нечностей (20° Р.), смЪняемые каждые 2—3 часа. Если такое обер- 
тываніе недостаточно быстро нагрЪвается, то надо обложить каж- 
дую ногу двумя бутылками, наполненными горячей водой и заку- 
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поренными, или же 2—3 раза въ день дЪлать ножную паровую 
ванну съ послЪдующимъ прохладнымъ обтиранемъ нижнихъ ко- 
нечностей или 15 градусной ножной ванной, продолжительностію 
5 минутъ.— Дале, опорожняюще клистиры, 2—3 раза въ день, 
и посл каждаго испражненія прохладные (18° Р.) удерживаемые 
(полъ-стакана) клистиры. ВмЪсто обертыван можно дЪлать также 
паровые компрессы на животъ и на ноги. — Пища должна быть 
прохладная и нераздражающая; молоко, простокваша, фрукты. Безу- 
словно запрещается вино, кофе, крЪпкій чай, также курен!е табака. 
Температура комнаты не должна превышать 150 Р. (отъ 10° до 
140 Р.). (См. еще „Легочная чахотка“). 


3. Воспаленіе легкихъ. Пневмонія. 


Воспаленіе легкихъ бываеть катарральное, встрЪчаю- 
щееся преимущественно у дЬтей и у особъ старческаго “возраста, 
и крупозное — преимущественно въ среднемъ возрастЪ, отъ 
20 до 45 лЪтъ. 


а. Катарральное воспаленіе легкихъ. 
(Бронхопневмонія). 


Эта болЪзнь часто присоединяется къ острому катарру брон- 
ховъ (см. стр. 321), самостоятельному или сопровождающему такія 
болфзчи, какъ корь, гриппъ, тифъ, и встрЪъчается не только у дъ- 
тей и стариковъ, но и въ среднемъ возрастЪ у такихъ особъ, ко- 
торыя страдаютъ частыми катаррами дыхательныхъ путей. У дЪ- 
тей наступленіе бронхопневмоніи узнается прежде всего по вне- 
запному и значительному ускоренію дыханія, при чемъ число вды- 
ханій можетъ дойти до 40-—60 въ минуту. ДЪти становятся без- 
покойными, мечутся въ разныя стороны, отрывисто и поверхно- 
стно кашляютъ; щеки краснъютъ, кожа на ощупь горяча и суха; 
температура тЪла поднимается до 400 Ц., пульсъ ускоренъ, часто 
настолько, что нельзя сосчитать. Слабыя дЪти рЪдко выносятъ 
эту болЪзнь и погибаютъ, часто уже въ нЪсколько дней, отъ на- 
копившейся въ крови угольной кислоты и паралича сердца. Болъе 
крЪпюя держатся до 10—14 дней, послЪ чего начинаютъ выздо- 
равливать, при постепенномъ паден!и температуры 
(въ противоположность крупозному воспаленію, гдЪ, при поворотЪ 
къ выздоровленію, температура сразу, круто спадаетъ до нормы 
и даже ниже), или же, при дальнъйшемъ усиленши болЪзни, уми- 
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раютъ отъ вышеупомянутой причины. Неблагопріятнымъ въ та- 
ҡихъ случаяхъ признакомъ считается поблЪднЪніе слизистыхъ обо- 
лочекъ (острое малокровіе). Иногда эта болЪзнь влечетъ за со- 
бою развите легочной чахотки, особенно при воспалени коре- 
вого происхождения. 

Описаннымъ образомъ протекаетъ болЪзнь, если предоста- 
вить ее самой себЪ, собственному теченію, или не надлежащимъ 
образомъ пЪчить. Напротивъ того, при лЪченіи гомеопатическими 
средствами болЪзнь эта рЪдко кончается смертью, даже у малень- 
кихъ дЪтей, и въ общемъ продолжается не дольше 1—2 недЪль. 
У взрослыхъ и стариковъ она протекаетъ гораздо менће бурно, 
но все же должна и въ этихъ случаяхъ считаться серьезной, если 
появляются признаки застоевъ (набухание венъ на рукахъ) и сла- 
бый учащенный пульсъ. 

Если при бронхопневмонии приложить ухо въ разныхъ м№- 
стахъ грудной клфтки больного, то въ началЪ болЪзни, когда за- 
трудненное дыхане уже появилось, слышны лишь крупнопузыр- 
чатые хрипы, исходяще изъ крупныхъ бронховъ, и лишь позднЪе, 
когда воспалительный процессъ придвигается ближе къ грудной 
стЪнк%, слышны настояще бронхопневматическ!е хрипы, именно— 
мелкопузырчатые, производяще на слухъ такое впечатлЪніе, какъ 
если бы растирать надъ самымъ ухомъ пучекъ сухихъ волосъ. Раньше 
всего эти хрипы слышны между лопатками и подъ ними. 

Главнфйшия лЪкарства суть: /артар.-эмет. (или Апоморф.) 
и Фосфорз, черезъ каждые полъ-часа — часъ по пріему; также 
Бріон., Ииекак. и проч. (см. „Острый бронхитъ*). При угрожаю- 
щемъ коллапсЪ (крайнемъ упадкЪ силъ съ помраченіемъ сознания). 
Вератр.-альб., Арника (особенно при пневмоніи у стариковъ). 
Въ період выздоравливанія: Арсен.-іодат., Калькар.-фосфорик. 

Вспомогательхыя мёры, Какъ при остромъ дрон- 
хитёв (см. стр. 322). $ 


6. Крупозное воспаленіе легкихъ. 
(Крупозная пневмонія). 


Въ противоположность катарральному воспаленію, крупозное 
почти никогда не поражаетъ дЪтей и стариковъ, а лишь особъ 
средняго возраста, при томъ тЪхъ преимущественно, которые уже 
ослаблены предшествующими болЁзнями или чрезмЪрнымъ упо- 
требленіемъ спиртныхъ напитковъ. Ближайшей причиной считается 
простуда при внезапныхъ перемЪнахъ погоды, о чемъ свидЪтель- 
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ствуетъ наибол%е частое появленіе этой болЪзни въ холодное время 
года, при господствЪ восточныхъ и съверовосточныхъ вЪтровъ. 

Симптомы БолЪзнь начинается жестокимъ ознобомъ и слЪдующимъ за 

отела нимъ сильнымъ жаромъ тЪла (до 400Ц.), часто—съ мозговыми 
явленіями, бредомъ и галлюцинаціями, особенно—у алкоголиковъ; 
въ то же время или же очень скоро появляются давящія или ко- 
лющія боли въ груди, во всей или чаще въ опредъленной части 
ея, усиливающіяся при дыханіи и кашлЪ. Дыханіе ускорено (до 
30—40 въ минуту), ускоренъ также пульсъ, который пріобрћЪтаетъ 
особую полноту и напряженность; головная боль, жажда, общая 
разбитость; красная, скудная моча. Воспаленіе поражаетъ чаще 
всего нижнюю долю праваго или лЪваго легкаго, при чемъ она, 
по мЪрЪ накопленія въ ней сывороточно-кровяного выпота, все 
болЪе оплотнЪваетъ. 

Въ зависимости отъ этого получаются слЪдующя явлєнія 
при выслушиваніи легкихъ: если приложить ухо къ спин% ниже 
лопатокъ, къ одной или другой ея половин, соотвЪтственно ниж- 
ней лЪвой или правой долЪ легкихъ, то въ начал Ъ болЪзни 
въ заболъвшей сторон слышны при дыханіи больного мелко- 
пузырчатые хрипы (см. стр. 339), а въ дальнфйшемъ теченіи 
рЪзкое и звонкое „бронх1альное“ дыханіе, а не мягкое, дующее, 
какъ въ здоровыхъ частяхъ легкихъ; еще позднъе, когда оплот- 
нЪніе (выпотъ) начинаетъ размягчаться и выкашливаться, брон- 
хіальное дыханіе исчезаетъ, и на мЪсто его является дыханіе съ 
мелко и крупнопузырчатыми хрипами. 

Упомянутое выше состояніе продолжается 3—5 —7 —8 дней, 
.при чемъ температура достигаетъ по вечерамъ 40,50 Ц., апо ут- 
рамъ понижается на 0,3—0,5—1,2° Ц. Затьмъ (обыкновенно на 
5-й день) наступаетъ кризисъ, т. е. переломъ болЪзни съ бы- 
стрымъ паденіемъ температуры (исчезаніемъ жара) и значитель- 
нымъ улучшеніемъ самочувствія больного. Что касается выкашли- 
ваемыхъ мокротъ, то, будучи вначалЪ крайне скудными и пЪнисто- 
бълыми, въ дальнъйшемъ теченіи болЪзни онф становятся ржа- 
выми или кровянистыми и, наконецъ, желтыми. Въ теченіе 1—2 не- 
дЪЛЬ послЪ кризиса больной оправляется обыкновенно вполнё%. 

Ослонненія Крупозное воспаленіе можетъ сопровождаться различными 
при нрупознойосложненіями, соотвЪтственно ухудшающими обычный ходъ бо- 
лЪзни и шансы на выздоровленіе. Къ осложненіямъ этимъ при- 
надлежатъ: разстройства кишечника съ желтухой, воспаленіе плевры 
съ выпотомъ, воспаленіе сердечнаго мЪшка, воспаленіе почекъ (6%- 
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локъ въ мочВ), тифозное состояне и проч. Случается также, что 
болЪзнь не сразу принимаетъ оборотъ къ выздоровленю (кри- 
зисъ), а проходитъ лишь постепенно (лизисъ), симптомъ за симп- 
томомъ, или воспаленіе переходитъ съ одной части легкихъ на дру- 
гую (блуждающая пневмон!я); понятно, что въ такихъ слу- 
чаяхъ выздоровлене значительно затягивается или становится 
совсфмъ невозможнымъ. 

Крупозное воспалене легкихъ принадлежитъ къ тъмъ серьез- 
нымъ болЪзнямъ, въ которыхъ гомеопатическое лЪченіе, своевре- 
менно начатое, даетъ самые блестящіе результаты въ отношеніи 
скораго и прочнаго выздоровленія. Спасительнымъ оно можетъ 
еще быть и въ тЪхъ случаяхъ, когда время отчасти уже упущено 
было и болЪзнь имћетъ тяжелый характеръ. 

Въ началЪ болЪфзни главнымъ лЪкарствомъ является /4к0- 
нить х 3, именно когда не произошелъ еще воспалительный вы- 
потъ, а имЪется лишь жаръ и полный, напряженный пульсъ. 
Если при этомъ имЪются сильные приливы къ головЪ съ мозгә- 
выми явлениями, то необходимо давать Белладонна х 3, попере- 
мЪнно съ Аконитомъ. При тифоподобныхъ мозговыхъ симптомахъ 
больше, чЪмъ Беллад., подходить Русё х 3.—При первыхъ при- 
знакахъ воспаленя, являющихся обыкновенно 24 часа спустя 

“послЬ начала заболЪван!я и выражающихся въ колотьи въ боку, 
отрывистомъ сухомъ кашл%Ъ, боле короткомъ, но учащенһкомъ ды- 
ҳаніи, показана Бріонгя х 3, которая дается до тЪхъ поръ, пока не 
появится мокрота, видъ которой очень важенъ для діагноза. Мо- 
крота, въ началЪ скудная и очень вязкая, перемфшана съ кровью 
ржаваго или кирпичнокраснаго или даже коричневаго цвЪта, ста- 
новится затЬмъ болЪе обильной и мягкой и легче отдЪляется. 
Въ эту пору, если имЪется еще жаръ и тифо-подобныя явленія, 
дается Фосфорз х З поперемЪнно съ Брюшей.—-При обильной 
мокротЪ, но съ трудомъ выкашливаемой, показанъ Тартар. эме- 
тик. х 8, поперемънно съ Фосфоромъ.—При медленно разръшаю- 
щейся мокротъ дается Сульф. х 3, нЪсколько пріемовъ. 

ПослЪ кризиса Фосфоръ надо отставить, особенно, если 
имЪется значительный упадокъ силъ у больного. Въ этомъ пер1одЪ 
болЪзни всего больше показанъ (ульфурь х З или Гепарь Суль- 
фурисъх 3; или же— [00.х 2 — х 3 или Кали іодат. х2 — х3, 
если имЪется большая слабость съ труднымъ отхаркиваніемъ 
мокроты, особенно же, когда болЪзнь оканчивается не кризисомъ, 
а лизисомъ, т. е. постепеннымъ паденіемъ температуры тфла и 
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вообще медленнымъ разрфшешемъ воспалительнаго процесса; 
д. умъстенъ и раньше еще, поперемънно съ Бріоніеи, если 
послфдняя не производитъ улучшенія въ теченіе 10—12 часовъ, 
или если гомепатическое лЪченіе начато позднЪе, т. е. уже во 
второмъ періодъ болЪзни. 

Въ случаяхъ болЪфе трудныхъ и при осложненіяхъ надо 
имЪть въ виду также Хина, Ликоподій, Сетя и Силиція, осо- 
бенно же Карбо вегетабил. и Арсеник.—Какъ добавочныя л%- 
карства въ третьемъ перюдЬ болфзни полезны еще Фосфори 
ацид. х3 и Нитри ацид. х 3. 

О дозахъ, пріемахъ и дёлехіяхъ см. ч. 1, тл. З и 4. 

При воспалени легкихъ у пьяницъ особенно осложняющими 
моментами являются состоянія мозга и сердца. При мозговыхъ 
симптомахъ въ такихъ случаяхъ подходитъ больше всего (Оийї х 3, 
а при явленіяхъ сильнаго возбужденія— Беллад. или Глосигам.; 
при сердечной слабости — Арника х 5. Во второмъ пер!одЪ болЪзни 
у такихъ больныхъ 7артар эмет. важнће, чьмъ Фосфоръ.—- 
Если Тарт. эмет. недостаточенъ, то Карбо вегетаб. его допол- 
няетъ, также Дигитались при слабости сердца и Русё—при 
общемъ упадкЪ силъ. 

Прочя осложнения лЪчатся соотвЪтствущимъ образомъ (см. 
„Плевритъ“, „БолЪфзни сердца“ и проч.). 

Температура помЪщенія, въ которомъ находится больной, 
должна быть равномфрная и не превышать 150 Р., отнюль не 
болЪе теплая, а еще лучше—13— 149. Воздухъ при этомъ дол- 
женъ быть чистый, часто освфжаемый, и не слишкомъ сухой; 
воздухъ увлажняется вывЪшиванемъ въ помфщен!и мокрой про- 
стыни. Больной допженъ полегче укрываться, а не лежать подъ 
шерстяными одфялами. Больной долженъ лежать не на перин%, 
а на матрацЪ или т. п., съ нЪсколько приподнятой верхней по- 
ловиной тфла. Не слЪдуетъ при воспаленіи легкихъ добиваться 
искусственной испарины. Прохладныя обтиран!я тЪла очень по: 
лезны и прятны больному. Объ опасности простуды при этомъ 
не можетъ быть и рЬчи. Когда жаръ тЪла превышаетъ 39,5 Ц., 
дЪлаютъ полуванну (25— 20° Р., продолжительностію 10 минутъ), 
при 39° Ц. (и нЪсколько выше) ножно-подмышковое обертыва- 
не (209 Р., втеченіи получаса) съ посльдующимъ обмываніемъ 
(220 Р.) или полуванной (25° Р.). ПослЪ полуванны можно сдЪ- 
лать еще боле прохладное (22° Р.) обливане. Для отвлечения 
крови отъ легкихъ: въ началЪ болъзни прохладные (15° Р.) мћъ- 
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стные, на воспаленную часть груди, компрессы, смЪняемые черезъ 
каждыя 10 минутъ; затЪмъ набрюшный согръвающій компрессъ 
(23° Р., втеченіи 1 часа), обертываніе бедеръ (20° Р., втече- 
ній 2 часовъ), въ подходящемъ случа% — ножная паровая ванна 
(втечени получаса), съ послфдующимъ влажнымъ обтираніемъ 
(18° Р.).—Діэта должна быть укрЪпляющая и нераздражающая: 
молоко, кефиръ, молочныя каши, слизистые супы изъ ячменной, 
овсяной и друг. крупы; питательный какао. Все возбуждающее 
слЪдуетъ устранять, какъ, напримъръ, кофе, чай, крЪпкое вино 
и т. п. Вино въ небольшихъ количествахъ показано только въ 
состояніяхъ упадка силъ, но не въ первомъ воспалительномъ 
періодъ бользни, а во второмъ, особенно же въ третьемъ. Для 
питья всего лучше —хорошаго качества холодная вода, непомногу 
на разъ, а глоточками, не слишкомъ частыми, или же холодное 
молоко. Какъ только температура спала, когда обыкновенно и 
аппетитъ у больного становится лучше, необходимо перейти къ 
боле укрЪпляющему питанію (крЪпкій мясной или куриный буль- 
онъ, уха, яйца). Въ холодное время года больной не долженъ 
раньше полнаго * выздоровленія выходить или выпускаться на 
вольный воздухъ. 


4. Эмфизема легкихъ. Расширеніе легкихъ. 


Подъ эмфиземой разумфютъ такую болЪзнь легкихъ, кото- 
рая происходитъ отъ уменьшенной или утерянной эластичности 
легочныхъ пузырьковъ (см. стр. 297), вслЪдствіе чего обмЪнъ воз- 
духа затрудняется, вдыхаемый воздухъ не выталкивается легкими 
обратно весь, какъ должно быть, а застаивается въ нихъ, что 
въ свою очередь ведетъ къ расширенію послЪднихъ. Такое состо- 
яне легкихъ развивается при катаррахъ слизистой оболочки брон- 
ховъ, особснно же при хроническомъ катаррЪ, сопровождающемся 
сильнымъ набуханіемъ слизистой оболочки и зависящимъ отъ этого 
съуженемъ просвЪта бронховъ, а также, почти какъ нормальный, 
неизбъжный процессъ въ старческомъ возрастЪ, когда стЪнки ле- 
гочныхъ пузырьковъ становятся въ большей или меньшей степени 
вялыми. Къ эмфиземЪ ведутъ также частыя и чрезмЪрныя напря- 
женія легкихъ, вызываемыя бЪганьемъ, танцами, подниманіемъ тя- 
жестей, игрой на духовыхъ инструментахъ, также параличъ грудо- 
брюшной преграды, вслъдствіе котораго выдыханіе становится не- 
полнымъ; наконецъ — опухоли живота, пороки сердца, коклющшъ, 
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вообще всЪ тф болЪзни, которыя ведутъ къ сильному расширенію 
легкихъ при дыханіи или застоЪ воздуха въ нихъ. 

Эмфизема можетъ образоваться въ каждомъ возрастЪ, но чаще 
всего это — болЪзнь болЪе пожилыхъ и старыхъ людей. У муж- 
чинъ она чаще встрЪчается, нежели у женщинъ, что объясняется 
тЬмъ, что первые чаще подвергаются соотвЪтствующимъ вреднымъ 
вліяніямъ. Замфчается до нЪкоторой степени и наслъЪдственность. 
Худощавые и слабые субъекты болЪфе склонны къ эмфизем%, не- 
жели полные и крЪпкіе. 

Главнымъ симптомомъ эмфиземы является одышка, но по 
одной одышкЪ нельзя ставить діагнозъ „эмфизема“, такъ какъ 
она можетъ зависЪть и отъ другихъ причинъ. Точное опредЪъленіе 
болЪзни можетъ быть сдълано врачемъ послЪ надлежащаго из- 
слЪдованія грудной клЪтки. ПослЪдствями затрудненнаго дыханія 
при эмфиземЪ могутъ быть: застои крови въ легкихъ и обусло- 
вливаемый ими хроническій катарръ, также ослаблене сердца и 
даже пороки его, застои крови въ брюшныхъ органахъ, въ голов 
и, наконецъ, вслЪдствіе порчи крови, выступленіе кровяной сыво- 
ротки изъ сосудовъ въ ткани -—– водянка. При сильно развитой эм- 
физемЪ грудная клЪтка расширяется и имЪетъ бочкообразную 
форму. 

Не всЪ эти явленія имЪются въ каждомъ случаЪ эмфиземы, и 
развиваются они не сразу, а очень медленно, на протяженіи 'десят- 
ковъ лЪтъ; острой эмфиземы не бываетъ, а всегда она хроническая. 

Одышка, обусловливаемая эмфиземой, при отсутствіи катарра 
бронховъ-—лишь мало безпокоитъ больного, усиливается же посл 
всего того, что затрудняетъ у него дыханіе, послЪ, наприм%ръ, 
хотя бы умЪреннаго наполненія желудка, или при скопленіи га- 
зовъ въ кишкахъ, или при всякомъ усиленномъ напряженіи тЪла; 
особенно же сильной и длительной становится одышка при ост- 
ромъ бронхіальномъ катаррЪ или при обостреніи имБющагося уже 
хроническаго катарра. Въ такихъ случаяхъ одышка достигаетъ столь 
сильной степени, что больной кажется вотъ-вотъ задохнется на 
смерть. По счастію, однако, отъ эмфиземы, кэкъ таковой, такого 
исхода не бываетъ, развЪ лишь въ случаяхъ, въ которыхъ успЪла 
уже развиться водянка, но тогда смерть является не прямо отъ 
эмфиземы, а отъ отека легкихъ или отъ болЪзни, ее осложняющей. 

Эмфизематики могутъ при нормальномъ и осторожномъ об- 
разЪ жизни достигнуть глубокой старости. Колебанія въ состояніи 
здоровья у такихъ больныхъ зависятъ не отъ усиленія или умень- 
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шенія эмфиземы, а отъ того, въ какомъ состояніи находятся у 
нихъ бронхи. Поэтому лЪто и сухая зимняя погода являются для 
нихъ наиболЪфе благопріятными, тогда какъ весною и осенью они 
чувствуютъ себя всего хуже, и малъйшая перемфна погоды (ат- 
мосфернаго давленія) чувствуется ими уже напередъ за полсутки. 

Эмфизема, разъ уже она образовалась, т. е. разъ уже стЪнки Задачи лёче- 
легочныхъ пузырьковъ потеряли свою эластичность, не можетъ № при эмфи- 
быть устранена никакими средствами, подобно тому, какъ рези- з 
новому баллону, потерявшему свою эластичность отъ частаго и 
длительнаго растягиванія, невозможно вернуть таковую, привести 
въ первоначальное состояніе. Иначе говоря, объ излъчени эм- 
физемы, какъ таковой, хотя бы гомеопатическими лЪкарствами 
рЪчи быть не можетъ. Этимъ, однако, не сказано, что вообще 
лЬченіе при эмфиземЪ напрасно и безполезно; наоборотъ, польза 
отъ лъЪченія можетъ быть очень большая и существенная, именно 
въ отношеніи предупрежденія дальнЪйшаго развитія болЪзни, равно 
какъ устраненія или уменьшенія тхъ болЪзненныхъ процессовъ 
которые сопровождаютъ или обусловливаютъ эмфизему. Таковы 
задачи лЪченія эмфиземы, и нельзя сказать, что бы онЪ были 
маловажны. 

Итакъ, слЪдуетъ прежде всего не запускать хроническаго Предупреди- 
бронхита и лЬчить его надлежащимъ образомъ (см. стр. 326), си-  Тельныя 
стематически и выдержанно, особенно у людей старыхъ и пред- мавы 
расположенныхъ къ одышкЪ; надо избЪгать всего того, что такъ 
или иначе мшаетъ правильному дыханію, а именно — тЪсныхъ 
одеждъ, чрезмЪрныхъ тЪлесныхъ напряженій, длительныхъ согбен- 
ныхъ положеній и проч. (см. выше). Особенно надо оберегать себя 
отъ острыхъ катарральныхъ заболъваній дыхательныхъ органовъ, 
закаливая себя въ то же время противъ простудныхъ вліяній (см: 
стр. 311). Куреніе табака для эмфизематиковъ безусловно вредно, 
равно какъ и пребыван!е въ душныхъ или накуренныхъ помЪ- 
щен!яхъ.— Необходимо заботиться о правильной дЪятельности ор- 
ганизма вообще, особенно — органовъ пищеваренія и сердца. Въ 
отношении пищеваренія важно соблюдать возможно болфе легкую 
дізту, при чемъ избЪгать надо обильной мучнистой пищи и та- 
кихъ овощей, которые способствуютъ образованію газовъ въ киш- 
кахъ (капуста, брюква, бобы, горохъ и т. п.). Ненормальныя со- 
стоянія со стороны пищеваренія лЪчатся соотвЪтствующимъ об- 
разомъ (см. „Болфзни желудка и кишекъ“), равнымъ образомъ и 
болЪзненныя состоянія со стороны сердца и проч. Только такими 


Легочная 
чахотка 
воспалитель- 
ная 


Признаки 
и теченіе. 


— 346 — 


окольными путями возможно въ значительной мЪрЬ облегчать стра- 
данія эмфизематиковъ и противодъйствовать дальнЪйшему развитію 
эмфиземы. Временное облегченіе получается при этой болЪзни отъ 
вдыханія сжатаго воздуха съ помощью особоприноровленнаго ап- 
парата, который, однако, слишкомъ дорогъ для того, чтобы быть 
общедоступнымъ. Но и уменьшенное давленіе воздуха (разрЪжен- 
ность) имъетъ благотворное вліяніе на эмфизематиковъ, о чемъ 
можно заключить изъ того, что такіе больные гораздо лучше себя 
чувствуютъ лЪтомъ въ высокой гористой м%Ъстности, гдЪ и ка- 
тарръ дыхательныхъ путей уменьшается и общее питаніе организма 
улучшается; впрочемъ, тутъ благотворно дЪйствуетъ, можетъ быть, 
не такъ уменьшенное давленіе, какъ чистота и своеобразное во- 
обще качество горнаго воздуха. 
5. Астма. Спазмъ легкихъ—см. стр. 138. 


6. Легочная чахотка. Туберкулезъ легкихъ. 


Легочная чахотка можетъ быть воспалительнаго или тубер- 
кулезнаго (бугорковаго) происхожден я. Туберкулезная же чахотка 
легкихъ въ свою очередь бываетъ въ двухъ разныхъ формахъ: 
то какъ самостоятельный, самобытный туберкулезъ (бугорчатка) 
легкихъ, то какъ частичное проявленіе остраго миліарнаго тубер- 
кулеза (просовидной бугорчатки), поражающаго съ самаго же на- 
чала различныя части организма, преимущественно же-——легочную 
ткань, и имъющаго быстрое течене со смертельнымъ исходомъ. 

а) Легочная чахотка—болфзнь хроническая, длящаяся 
годами; даже такъ назыв. скоротечная или галлопирующая ча- 
хотка не можетъ быть названа острой, такъ какъ она длится 
ръдко мене нЪсколькихъ мЪсяцевъ. Зачатки болфзни обыкно- 
венно настолько неопредъленны, что мало обращаютъ на себя вни- 
маніе и даютъ развЪ только поводъ ПодозрЪвать основной ея ха- 
рактеръ. Къ этому присоединяется ещь общеизвЪстная черта чахо- 
точныхъ больныхъ върить во что угодно, лишь не въ серьезность 
своей болЪзни, а это ведетъ къ недостаточной заботливости о 
своемъ здоровьи. Эта роковая черта не оставляетъ больныхъ 
часто до самаго конца жизни, и даже усиливается по мЪрЪ раз- 
витія болЪзни; неръдко такой оптимизмъ передается ими также 
и близкимъ имъ людямъ. — Къ первымъ признакамъ, которые 
можно считать какъ бы предвЪстниками чахотки, относятся: блЪд- 
ность кожи, слабость, потеря аппетита, частое лихорадочное со- 
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стояніе, исхуданіе, ночные поты. Бываетъ, что уже въ эту пору 
какъ бы безпричинной хворости, и еще при отсутствіи болъзнен- 
ныхъ явленій со стороны груди, врачебное изслъдованіе послЪд- 
ней даетъ положительные результаты, а именно ненормальное со- 
стояніе верхушекъ легкихъ; или измЪреніемъ температуры кон- 
статируется лихорадочное состояніе, подозрительное въ томъ слу- 
чаъ, если ни въ организм больного, ни въ условіяхъ его жизни 
нельзя указать причины для лихорадки. Или же бываетъ и такъ, 
что имЪется лишь кашель, не обращающій на себя вниманія въ 
началЪ, въ виду еще хорошаго общаго самочувствія, и продол- 
жающійся недълями и мЪсяцами, пока постепенно начинаютъ об- 
‘наруживаться общая слабость, блЪдность, исхудалость, особенно 
же лихорадочное состояне и ночные поты, которые, наконецъ, 
заставляютъ больного обратиться къ врачу. При такихъ прӣзна- 
кахъ, а тъмъ болће, когда имћется уже и кровохарканіе, чахотка 
легкихъ становится уже весьма вЬроятной. Въ такихъ случаяхъ 
оказывается несомнфнное вллян1е наслЪдственности или то, что 
больные страдали въ дЪтствЪ золотухой, или перенесли воспале- 
не легкихъ или плевры, или что имфются особыя неблагопріят- 
ныя условія жизни, которыя могли способствовать появленю и 
развитію чахотки при имЪющемся къ ней предрасположеніи. 

Часто уже внъшній видъ чахоточнаго больного характеренъ. 
Глаза большей частію голубые съ просвЪчивающими бЪлками и 
длинными ръсницами, легкій румянецъ на блъдномъ лиц, тощія, 
длинныя руки съ искривленными впередъ ногтями и ярко-крас- 
ной каемкой около ръзцовъ и клыковъ, все это — признаки, за- 
ставляющіе подозрЪвать чахотку уже въ самой ранней стади ея 
развитія. Характерны также слъдующіе внфшн!е признаки: худо- 
щавость груди, рЪзкое очертане надключичныхъ, над- и поцло- 
паточныхъ ямокъ, крылоподобная приподнятость лопатокъ, малый 
передне-задній размфръ грудной клЪтки и широкіе межреберные 
промежутки. При всемъ томъ дыханіе учащено, сердечная цъя- 
тельность ускорена (ускоренный пульсъ). На кожЪ груди и спины 
имъются обильныя желтоватыя пятна, которыя легко шелушатся. 
Температура тЪла по утрамъ нормальна или даже слегка пони- 
жена, послЪ полудня же и вечеромъ слегка повышена (380 Ц, 
подъ мышкой), щеки краснфютъ, руки слегка горятъ. 

Въ ранней стаи кашель можетъ быть незначительный. Ка- 
шель этотъ сухъ, выражается короткими, но частыми покашли- 
ваніями; въ плечевой области имЪфется временами незначительная 
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боль. Общее состояніе организма можетъ при этомъ быть вполнЪ 
нормальнымъ или кое въ чемъ лишь слегка уклоняющимся отъ 
нормы. Если въ это время изслЪдовать область легочныхъ вер- 
хушекъ, то находятъ на одной сторон удлиненное, жесткое вы- 
дыхане и при кашлВ нъсколько пузырчатыхъ хриповъ, которыхъ 
не слышно въ другихъ частяхъ легкихъ. 

Если болЪзнь продолжаетъ развиваться, то кашель все бо- 
лЪе усиливается, наступаетъ и кровохарканіе, которое можетъ 
стать и очень обильнымъ. Появляется лихорадка уже и въ утрен- 
не часы, ночью бываютъ легке поты, хрипы въ одной верхней 
долЬ легкаго становятся обильными, звучными, и шумъ выдыха- 
нія, особенно въ надлопаточной ямкЪ, рЪзко-бронхальный, и при 
постукиванши обнаруживается явное притупленіе. Больной выну- 
жденъ ложиться въ постель, и вЪсъ тЪла его начинаетъ замЪтно 
уменьшаться. Кашель въ эту пору мокротный, состоитъ изь ма- 
ленькихъ, желтоватыхъ массъ, содержащихъ плотныя бЪФлыя по- 
лоски и зернышки, которыя въ водЪ мало по малу опускаются 
на дно сосуда. При микроскопическомъ изслЪдованіи такой мо- 
кроты въ ней находятъ часто, между прочимъ, эластическія во: 
локна и коховскія бациллы, послЪднія — когда имЪется еще и 
туберкулезный процессъ. Аппетитъ уменьшенъ, пульсъ ускоренъ. 

Такое состоян1е поддается еще улучшенію, чтб бываетъ обы- 
кновенно лЪтомъ, и больной можетъ поправиться настолько, что 
окружающие, въ томъ числ и врачъ, преисполняются надеждъ 
на полное выздоровлене, самъ же больной обыкновенно и не от- 
чаявался Большей частю, къ сожалънію, надежды эти бываюгъ 
обманчивы Съ наступающей осенью опять усиливается кашель и 
мокрота БолЪзненный процессъ въ легкихъ принимаетъ бӧльше 
размЪры, появляются колющія боли въ боку, гдЪ слышенъ бы- 
ваеть шумъ трения, увеличиваются хрипы, и они слышны уже въ 
верхнихъ частяхъ груди и у другой верхушки, также усиливается 
бронхальное дыхание. Лихорадка вновь является и держится уже 
упорно, доходя по вечерамъ до 38,5—39 50 Ц., утромъ же падая 
почти до нормы. Больной все болъе и болЪе худЪетъ, онъ выхар- 
киваетъ большія количества мокротъ, густыхъ и комковатыхъ, со- 
вершенно тонущихъ въ водЪ, и рядомъ съ ними также полужидкія, 
гнойныя. Ночные поты очень обильны. Надежда у всЪхъ окружаю- 
щихъ рушится, только больной не теряетъ надежды и терпЪливо 
ждетъ грядущаго излЬченія, но, вмЪсто послЪдняго, при продолжаю- 
щемся истощении жизненной энерги, приходитъ роковой конецъ. 
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Описанное течение чахотки сопровождается сплошь и рядомъ 
еще и другими симптомами, въ зависимости отъ распространения 
болЪзненнаго процесса еще и на друге органы и отъ разнаго 
рода осложненій, вслЪдствіе чего картина болЪзни различнымъ 
образомъ видоизмЪняется. НаиболЪе часто имфются явления со 
стороны гортани („горловая чахотка“ — см. стр. 318) и кишекъ 
(упорные поносы). Кишечный каналъ поражается обыкновенно въ 
позднЪйшей стали болЪзни, и если это случается, то смертель- 
ный исходъ значительно ускоряется. 

При такъ называемой скоротечной (галлопирующей) чахотк%, 
продолжающейся обыкновенно нЪсколько мЪсяцевъ, лихорадка 
постоянна и болЪе или мене высока, и истощене идетъ быстро 
впередъ. Въ этой формЪ легочной чахотки остановка болЪзнен- 
наго процесса и улучшения бываютъ, но ръдко. Кашель при ско- 
ротечной чахоткЪ очень жестокъ, сильно изнуряетъ больного, раз 
страиваетъ ему сонъ, усиливаетъ потъ, но бываютъ случаи, когда- 
кашель мало безпокоитъ больного. Дыхан!е постоянно учащено, 
въ груди чувство стЪсненя, иногда плеврическія боли. Скоротеч- 
ная чахотка поражаетъ только молодыхъ людей; чЪмъ старше 
возрастъ, считая съ періода половой зрЪлости, тъмъ медленнЪе 
протекаетъ болЪзнь. 

6) Туберкулезъ или бугорчатка легкихъ бы- 
ваетъ либо въ самостоятельной форм%, ограничиваясь только или 
главнымъ образомъ легкими, либо какъ частичное, хотя и глав- 
ное проявленме разсЪянной во всемъ тЪлЪ острой просовидной 
бугорчатки. 

При туберкулезной легочной чахоткЪ разрушене легочной 
ткани исходитъ отъ развитія въ ней и размножен:я бугорковъ, 
образующихъ собою больше или меньше очаги, раньше всего въ 
верхушкахъ легкихъ. Съ теченіемъ времени бугорки эти подвер- 
гаются распаду и къ распаду же ведутъ и легочную ткань. Ту 
беркулезный процессъ присоединяется сплошь и рядомъ къ обык 
новенной легочной чахоткЪ, являясь какъ бы ея осложнешемъ. 
Течене болЪзни въ общемъ не отличается отъ описанной выше 
легочной чахотки; при этой форм%, однако, чаще наблюдается 
также туберкулезное поражене гортани и зва; равнымъ обра- 
зомъ поражается и плевра, а въ позднъйшемъ течени болЪзни 
и кишечникъ и брыжеечныя железы, 

Острая просовидная (мил1арная) бугорчатка поражаетъ сразу 
многе органы и ткани (прежде всего сывороточныя оболочки— пле- 
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вру, брюшину, —также мозговыя оболочки, печень и пр.), главнымъ 
образомъ, однако, легкія, въ позднфйшей стади легочной чахотки, 
ускоряя собой роковой исходъ. Течене болъзни въ такихъ слу- 
чаяхъ бываетъ какъ острое, быстротечное, такъ и болЪе дли- 
тельное (хроническая бугорчатка). 

Предсказаніе при легочной чахоткЪ не является безусловно 


при чахотк неблагопріятнымъ, такъ какъ не рфдки случаи исцленія, о чемъ 


легкихъ. 


можно судить хотя бы уже по тому, что часто приходится изслЪ- 
довать субъектовъ, которые чувствуютъ себя въ отношеніи лег- 
кихъ совершенно здоровыми, между тъмъ имЪютъ въ одной или 
обЪихъ верхнихъ доляхъ явныя уплотнЪнія или каверны (полости 
отъ распада легкаго). Въ тахихъ случаяхъ приходится предполо- 
жить зарубцевыванія посл бывшаго раньше болъзненнаго про- 
цесса. Предсказаніе тъмъ лучше, чЪмъ хроничнЪфе случай бол зни, 
и тъмъ хуже, чмъ онъ быстротечнЪе; оно лучше въ простой ле: 
гочной чахоткЪ, нежели въ бугорчатковой. Большое значеше 
имЪютъ для предсказанія наслъдственное предрасположене боль- 
ного, сложеніе и строеніе грудной клЪтки, предшествующія бо- 
лЪзни, также возрастъ. Чфмъ болЪе благопріятны эти обстоятель- 
ства, тъмъ лучше становится предсказаніе. 

Предсказаніе зависитъ до нЪкоторой степени и отъ отдЪль- 
ныхъ симптомовъ болфзни. Очень умфренный въ началЪ кашель 
указываетъ на простую воспалительную форму чахотки, равнымъ 
образомъ и скудная мокрота при общемъ удовлетворительномъ 
состояніи больного. Съ другой стороны незначительный кашель 
и скудная мокрота въ позднЪйшей стади болфзни еще не гово- 
рятъ за легкость послфдней, если упадокъ силъ быстро идетъ 
впередъ. Если мокрота обильна, комковата, гнойна, и въ то же 
время лихорадка ослабЪваетъ и общее состояніе улучшается, то 
это—-признакъ благопріятный, и можно предположить ограниченіе 
болЪзненныхъ очаговъ и рубцеваніе. Если же количество мокроты 
увеличивается, а лихорадка держится на одной степени или уси- 
ливается, то процессъ распаденія, значитъ, дЪлаетъ быстрые ус- 
пфхи. Обильная гнойная мокрота указываетъ на присутствіе ка- 
вернъ; если она къ тому же зловонна, то это .отъ гнилостнаго 
распада и угрожаетъ разъЪденіемъ стЪнокъ кавернъ, кровотече- 
немъ и дальнъйшимъ распространеніемъ процесса. 

Кровохарканіе въ томъ только случаЪ указываетъ на быстро 
идущій впередъ процессъ распада легкаго, если оно часто повто- 
ряется. Съ другой стороны, кровохарканіе можетъ отсутствовать 
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въ скоротечныхъ случаяхъ и, наоборотъ, часто бывать въ слу- 
чаяхъ медленно протекающихъ. — Язвенные процессы въ гортани 
ухудшаютъ предсказане.—Самое важное значеніе для предсказа- 
ня имЬютъ лихорадка и потеря въ вЪсЪ тЪла, также состояніе 
пищеварительныхъ органовъ. 

Изъ сказаннаго слЪдуетъ, что легочную чахотку нельзя счи- 
тать вообще неизлЪчимой. То обстоятельство, что смертность отъ 
чахотки легкихъ громадна (почти 2/1 всЪхъ вообще смертныхъ 
случаевъ приходится на долю этой болЪзни), свидЪтельствуетъ не 
такъ о ея неизлЪчимости, какъ о безпомощности противъ нея 
господствующаго, аллопатическаго способа лЪченія, усугубляемой 
еще и неблагопріятными условіями жизни. И въ самомъ дБЛЪ, 
если легочная чахотка есть прежде всего — а это несомн%Ънно — 
болЪзнь, происхожденіе, неблагопріятное течене и исходъ ко- 
торой зависятъ отъ присущаго организму болЪзненнаго предрас- 
положения, отъ такъ наз. конституціональной аномаліи (см. о ту- 
беркулезЪ въ отд. 10-мъ), главнЪйшимъ примфромъ которой яв- 
ляется золотуха, то на первомъ план требуется устранить эту 
конституціональную аномалію. Невозможно себЪ представить, чтобы 
такое болЪзненное предрасположеніе могло быть устранено вся- 
кими гваяколями, тіоколями, креозотами и т. п., и хотя бы даже 
новЪйщимъ туберкулиномъ, примЪняемымъ въ такихъ большихъ 
сравнительно дозахъ, которыя, раньше чЪмъ излЪчивать, какъ 
предполагается, дЪлаютъ больной организмъ еще значительно 
больше больнымъ, а это при такихъ еще обычныхъ вызываю- 
щихъ или ухудшающихъ причинахъ, какъ бЪдность, дурной воз- 
духъ, недостатокъ или недоброкачественность пищи, нездоровое 
жилище, чрезмЪрный трудъ и проч. Спеціальныя для такихъ боль- 
ныхъ санаторіи представляютъ собою лучшее, что можно сдфлать 
при современныхъ соціальныхъ условіяхъ, помимо лЪкарственнаго 
лЬченія, но невозможно себЪ представить, чтобы такихъ санато- 
рій оказалось когда либо столько, чтобы ихъ хватило на всЪхъ 
въ нихъ нуждающихся больныхъ. 

Поэтому главными и, можно сказать, основными способами 
борьбы противъ чахотки легкихъ являются надлежащее лЪкар- 
ственное лЪченіе и возможно болЪе правильный образъ жизни. 

Чахотка несомнфнно заразная болЪзнь, и заразное начало Предупреди- 
содержится въ выкашливаемой чахоточными мокротЪ. Надо по- Тельный мфры. 
этому принимать мфры къ обезвреживанію послЪдней дезинфици- 
рующими средствами. У себя дома больной долженъ выплевывать 
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свою мокроту въ сосудъ съ карболовыМъ, Наприм., растворомъ, а 
вн дома онъ можетъ это дёлать въ ПЛаТОКЪ, который, при зам%- 
нь его чистымъ, слъдуетъ положить в? Такой же растворъ, прежде 
чЪмъ отдать въ стирку. Дфти изъ чаХОТочныхь семей нуждаются 
въ самомъ заботливомъ уходъ и пРавильномъ воспитани, въ 
цЬляхъ искорененія въ нихъ насльдСТВеннаго предрасположеня 
Чахоточная мать не должна сама корМИТЬ грудью своего ребенка. 
Постепенное закаливание организма (СМ. СТР. 311), хорошее пи- 
таніе, свЬжій воздухъ, гимнастика, Не чрезмЪрное обременеше, 
умственными занятіями и проч., это 7 Т5 МФры, которыя могутъ 
въ значительной степени улучшить насл%дственное предрасполо- 
женіе къ чахоткЪ. Золотушное состоЯН Надо стараться устра- 
нить выдержаннымъ, систематическимЪ ЛЪЧеніемъ. Всякое забо- 
лЪван!е дыхательныхъ органовъ должНО Устраняться въ самомъ 
зачаткЪ. Чахоточнымъ слЪдуетъ воздерживаться отъ вступленя 
въ бракъ, не потому только, что онй РИСкуютъ народить чахо- 
точное потомство, а потому, что болЗНЬ можеть отъ этого зна- 
чительно ухудшиться у нихъ. 

Надлежащее лъченіе легочной УАХОТки не должно быть ша- 
блоннымъ, одинаковымъ для всЪхъ сЛУЧаевъ этой болЪзни. При 
этой болЪзни больше, чфмъ при какой-либо другой, требуется 
обособленіе соотвътственно формь бОЛЬзни, ея стадямъ и про- 
явленіямъ, также и общему состояний ЭРГанизма. Поэтому тутъ 
могутъ быть даны лишь самыя общий УКазанія. 

При явленіяхъ остраго бронмалРНаГо катарра примЬняется 
въ началь Аконитљ х З при сухомъ в 
жаръ продолжается, Белладонна х 3. Боня Х 8 показана, если 
имЪется большая слабость при неособённо сильной лихорадк%, 
также при боляхъ, тянущихъ или койЮЩИХЪ въ легочныхъ вер” 
хушкахъ, или боляхъ въ рукЪ соо’ВФТствующей стороны. Въ 
позднъйшемъ же теченіи Бріонія рЪиКо бываетъ умЪстна. — Ди- 
гиталисьх 1: симптомы, какъ при БРЮНИ, но кашель не сухой, 
а больше влажный. Сионгія х 3: при КаТаррЪ, сопровождающемся 
упорной охриплостію; кашель сухой И Лающій, судорожный, со- 
провождается давленіемъ въ груди и одышкой. — Гепарь сульф. 8: 
сухой кашель съ постояннымъ щекотАНМЪ въ гортани, особенно 
у золотушныхъ субъектовъ. — Пулы@атилла х 8: когда кашель 
сталъ мягкимъ и мокрота легко отдълӣёТСЯ. Ипекакуана х 8: при 
слизистыхъ хрипахъ съ труднымъ от#аркиваншемъ, до рвоты. 

Если острый бронхитъ сопровождается кровохарканіемъ, то 


жарЪ, а затЬмъ, если такой 
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первыя средства суть: Аконитѕ, Арника и Дигиталисв (см: 
„Кровохаркан!е“ стр. 336). 

При малъйшемъ подозрЪніи на туберкулезъ, больной не дол- 
женъ оставаться безъ лЪченя и посл перенесеннаго остраго ка- 
тарра дыхательныхъ органовъ. Лъченіе должно быть общее, и глав: 
ными лЪкарствами являются слЪдующія: 

Феррумз (желЪзо) 3—6: БлЪдность лица съ часто появляю’ 
щимся румянцемъ на немъ, или съ желтоватымъ оттЪнкомъ; от: 
сутствіе аппетита или извращенный аппетитъ; частыя боли въ 
желудкЪ, запоръ; наклонность къ сердцебіенію и къ приливамъ 
къ легкимъ; мышечная слабость, усталость при всякомъ непри: 
вычномъ движени; большая нервная раздражительность. ЖелЪзо 
въ, большихъ (аллопатическихъ) дозахъ въ такихъ случаяхъ мо: 
жетъ причинить больному большой вредъ, если имфется наклон: 
ность къ приливамъ крови къ легкимъ, такъ какъ можетъ вы: 
звать кровотеченіЄ изъ послЪднихъ; въ малыхъ же, гомеопатиче: 
ских, озажь еса можна цавать безъ всякихь опасенлй. 

Калькареа карбоника 8—6. Цвътущій обликъ съ румянымӣ 
щеками и очень нЪжнымъ цвЪтомъ лица. Приливная головна 
боль; легкая возбудимость, сангвиничность; неправильности пи” 
щеваренія, часто поносъ; больные жалуются на слабость, хотЯ 
таковая со стороны какъ бы и не видна; половая возбудимость’ 
обильныя регулы раньше срока и болЪзненныя. 

Хина х 8. Уже рано появляющиеся признаки истощеня с? 
приливами къ печени (постоянныя боли въ правомъ подреберьй 
и правомъ боку), также въ позднфйшей стадіи болЪзни, какъ про” 
межӯуточное средство, при сильной слабости, безпрестанномъ кашл? 
и выхаркиваніи гнойной мокроты; въ такихъ случаяхъ показан? 
и Дреозоте х 5. 

„Арсеникь 3—6. При явленіяхъ скоротечной чахотки с? 
сильной жаждой, разстройствами пищеваренія и проч.; особенн@ 
мучительны приступы кашля, являющіеся какъ бы періодически: 

Арсеник. іодат. х 4. Въ хроническихъ случаяхъ недавнягй 
еще происхожденія. Мокрота густая и не очень обильная. Отсут” 
стве лихорадочнаго состоянія. Особенно у золотушныхъ особъ. 

од. х 3. Въ начальной стаи болЪфзни, особенно у золотуш” 
ныхъ особъ, но молодыхъ и крЪпкихъ. Мокрота больше гноевид” 
ная. Продолжительная охриплость. Не подходитъ при понос%. 

Кали карбоник. З. Сильный кашель съ гнойной мокротой 
И съ колющей болью въ ограниченномъ мЪстЪ груди. Набряк” 
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лость верхнихъ вЪкъ., Общая слабость, особенно у многорожав- 
шихъ женщинъ (рядомъ съ Хиной). 


Гепаръ сульф. 8—6. Въ случаяхъ, грозящихъ быстрымъ те- 


ченемъ. Кашель больше сухой, хотя больные чувствуютъ въ груди 


хрипы и свисты. Золотушное состоя\іе, Противопоказанемъ слу- 
жить сильный поносъ. 

Силиція 3—6. При медленно протекающей чахоткЪ, у лю- 
дей болће старыхъ. Сухой, потрясаюцщій кашель, а также отхар- 
киване гнойной мокроты съ кровяцистыми жилками. Большая 
слабость и разбитость въ членахъ, особенно по утрамъ. Ночные 
изнуряющіе поты. Постоянно холодныя ноги. Ухудшене послЪ 
скрывшагося ножного пота. 

Фосфорз 6. Во всЪхъ стадіяхъ болъзни, но не въ случаяхъ 
съ кровохарканьемъ. Упорная охрицлость съ мучительнымъ, су- 
химъ кашлемъ и ощущеніемъ какъ бы израненности въ гортани 
и дыхательномъ горлЪ. Боль въ Желудкь послЪ каждой Фды, 
также позывы на рвоту и рвота слизу, Ууор»ный лонрсъ, лослъ 
каждаго према пищи. ЧрезмЪрная һоловая возбудимость. Поты 
ночные, особенно во время сна. ДЪленія Фосфора въ такихъ слу- 
чаяхъ предпочтительны болће высокі; чфмъ низкія. 

Ликоподій 3. Въ случаяхъ, происшедшихъ отъ запущеннаго 
воспаленія легкихъ. Длительная лихорадка съ липкими ночными 
потами. Обильная мокрота, одышка. 

Фелландрій х 3. Въ послЪдней стади чахотки при зловон- 
ной мокрот® (также Креозоть х 3). 

Сангвинарія х 8. Приливы къ цегкимъ и вызываемая ими 
одышка; лихорадочное состояніе, усиливающееся уже съ полудня. 
Сухой кашель съ щекотаніемъ въ горд, Чувство напряженія и 
полноты вь груди. Колотье, особенно въ правомъ легкомъ и чув- 
‘ство разбитости въ грудныхъ мышцахь. Ограниченный румянецъ 
щекъ. Средство это особенно умЪстңо въ скоротечной чахотк№. 

Станнум5 3. Кашель особенно жестокъ ночью, съ отхар- 
киваніемъ обильной мокроты; ощущен;е слабости въ груди, одышка,. 
отсутствіе аппетита, исхуданіе. 

Палліативы Въ теченіи чахотки легкихъ приходигся прибЪгать часто и 
ари чахоткё къ такимъ лЪкарствамъ, которыя Приносятъ при этои болъзни 
и лишь палллативную пользу, а именно: Белладонна х 3—въ 
начинающейся чахоткЪ при надоъдлувомъ сухомъ кашлћ съ стъ- 

сненіемъ дыханія; Кодеинь 1 — при сухомъ скребящемъ кашл%, 

не дающемъ больному покою ни дДнемъ, ни ночью; Морфій 
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сульф. 1, — въ позднЪйшихь стадіяхъ болЪзни при очень силь- 
номъ, мучительномъ кашлЪ, котораго не облегчаютъ никак дру- 
гія средства; Ҳарбо вегетабились 3 — 6 часто облегчаеть ка- 
шель съ обильной вонючей мокротой. 

Противъ изнурительной лихорадки никакія средства қедЬй- 
ствительны и она уменьшается лишь при улучшении чахотуцнаго 
процесса, отъ котораго она зависитъ. 

Средства противъ кровохарканія см. стр. 337. 

Противъ сильной головной боли, отнимающей у боцьного 
сонъ, главными средствами являются Дигитались и Арсеник. 

Противъ желудочныхъ страданий (боли подъ ложечкой, тош- 
нота, рвота)—Арсеник., Креозотз, Феррумь; противъ понобовь— 
Фосфорз или Фосфори ацид., Ипекакуана, Калькареа ацетика 
и Калькареа фосфорика. 

Чьмъ хроничнЪе, затяжнЪе случай болЪзни, тЪмъ ръже долж. 0 премахъ 
ны приниматься лЪкарства; дЪленія лучше брать вообще средная, ленарствъ 
нежели боле высокія или низкія; не слЪдуетъ слишкомъ цасто 7 #4078 
мЪнять лЪкарства, а, при отсутствіи улучшенія, лучше раньше ис- 
пытать другія дЪленія выбранныхъ лЪкарствъ, нежели самын дһ. 
карства мЪнять. Бываетъ также полезно возвращаться къ при- 
мЪнявшимся раньше лЪкарствамъ, къ тъмъ, отъ которыхъ замь. 
чалась раньше польза (см. еще о дозахъ, пріемахъ и ДЪЛеняхь 
ч. 1, гл. Зи 4). 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ надо прежде всего УпомянутьВепомогатель 
о рыбьемъ жир%, благотворное дЪйстве котораго при легоч- ныя мфры и 
ной чахоткЬ можно объяснить лишь заключающимся въ немь 2278 
очень малымъ количествомъ іода, а не жиромъ какъ таковымъ, 
Достаточно брать его въ день по чайной (дътямъ) или по столо- 
вой (взрослымъ) ложкЪ, больше—не слЪдуетъ, и именно— лишь 
по утрамъ; данный вечеромъ, рыбій жиръ лишь очень немногими 
переносится хорошо. 

Противъ мучительныхъ, обильныхъ ночныхъ потовъ Палла- 
тивно помогаетъ присыпка, состоящая изъ смЪси 3 частей сали- 
циловой кислоты, 10 частей картофельной муки и 87 частей 
талька. Этимъ порошкомъ напудриваютъ все тЪло вечером пе- 
редъ сномъ. Если кожа очень суха то ее предварительно смазы- 
ваютъ слегка жиромъ для того, чтобы порошокъ лучше держался 
на тъл. Во время напудриванія больной держитъ у рта и носа 
‚платокъ для предупреждения вдыханія порошка, могущаго вызвать 
или усилить кашель вслЪдствіе раздражающаго его вліяцн на 


23+ 


— 356 — 


слизистую оболочку дыхательныхъ путей. Присыпка такая вре- 
менно уменьшаетъ выдЪленіе пота, что само по себЪ безвредно, 
больной же чувствуетъ себя счастливымъ, проведя ночь въ сухой 
постели. 

При лЪчени легочной чахотки надо обращать вниманіе осо- 
бенно на правильную діэту, надлежащій уходъ за кожей и на 
щирокое пользованіе свъжимъ и чистымъ воздухомъ. — Діэта 
должна быть нераздражающая, однако возможно болЪе укрЪпля- 
ющая и въ то же время не производящая приливовъ къ легкимъ. 
Поэтому изъ режима чахоточнаго нацо совершенно исключить 
водку, крЪпкія вина, чай, кофе, а мясо давать лишь въ малыхъ 
количествахъ; напротивъ того полезны для такихъ больныхъ мо- 
локо во всЪхъ видахъ, зелень и овсщи (кромЪ картофеля), плоды, 
отвары изъ гороха, бобовъ, чечевицы, затЪмъ изъ риса, манны, 
пшена, тапіоки, питательные (альбуминные) какао и шоколадъ, 
овсяные или другіе питательные бисквиты или сухари и т. п. — 
Уходъ за кожей: ежедневныя (1—2 раза) цъльныя обмыва- 
нія (220 Р.), утромъ — въ кровати и послЪ полудня, если воз- 
можно — внЪ кровати, съ послъдующимъ движеніемъ до полнаго 
согрЪванія тъла. У кръпкихъ больныхъ примЪняютъ З раза въ 
недълю ножноподмышковое обертываніе (22° Р. и 1 часъ продол- 
жительности), съ прикладываніемъ, въ случа надобности, со- 
гръвающихъ бутылокъ и съ послфдующей 10-минутной полуван- 
ной (260 Р.) и массажемъ всего тЪла. Такимъ образомъ способ- 
ствуютъ не только болфе энергичной дЪятельности кожи (дыха- 
нію ея и выдЪленіямъ), но и усиленю аппетита и укрЪфпленю 
мышцъ тфла. Что касается одежды, то платье должно быть изъ 
матери не плотной, а болЪе легкой, пористой; бЪлье же — не 
‚ бумажное, а тонкое, полотняное. Осенью и зимою цЪлесообразно 
носить шерстяное бълье непосредственно на т%л» или поверхъ 
полотнянаго. Въ теплое время года шерстяное бЪлье слЪдуетъ 
отставить, и нЪтъ основан! я бояться отъ этого простуды. Боль- 
шое значеніе для организма имФетъ закаливаніе его противъ пе- 
ремфнъ температуры воздуха (см. стр. 311), но это надо дЪлать 
лишь въ случаяхъ съ хроническимъ теченіемъ, а не въ болЪе 
острыхъ. Равнымъ образомъ важно для такихъ больныхъ воз- 
можно больше пользоваться свЪжимъ, чистымъ воздухомъ и за- 
ниматься гимнастикой, особенно легочной; но и гимнастика умЁстна 
лишь въ случаяхъ хроническихъ и вообще, когда больные обла- 
даютъ еще достаточной физической силой. : | 
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Что касается климатическаго лЪченія, т. е. избрания осо- 
бенно благопріятныхъ мЪстъ пребыванія для больныхъ туберку- 
лезомъ, то, вообще говоря, гористая мЪстность и болЪе теплый 
климатъ наиболфе подходящи; однако, въ практическомъ отно- 
шени это менфе важно, чфмъ предполагается въ теоріи. Надо 
при томъ же имфть еще въ виду, что слишкомъ ръзкая пере- 
мЪна климата, сЪвернаго на южный, тЪмъ болЪе-—обратное воз- 
вращене въ прежній климатъ, могутъ имЪфть для больного вред- 
ныя послЪдствія. Во всякомъ случаЪз перемфна климата можетъ 
имЪть смыслъ лишь въ начальной стади чахотки и въ случаяхъ 
медленно протекающихъ, но отнюдь не въ случаяхъ скоротечныхъ 
или въ послфдней стадіи болъЪзни. 


Д. Болъзни плевры. 


Содержане этого (Д) под-отдЪла: 1. Воспалене плевры (Плевритъ).—2. Во- 
дянка груди.—3. Пневмотораксъ (скоплеше воздуха въ плевральномъ мъшк№). 


1. Вослаленіе плевры (Плевритъ). 


О томъ, что такое плевра, см. стр. 297. 

Плевритъ бываетъ первичный, самобытный, и вторичный, при- 
соединяющийся къ другимъ болЪзнямъ, чаще всего— дыхательнаго 
аппарата. Причины первичнаго плеврита: простуда, которой под 
вержены особенно выздоравливающіе отъ тяжелыхъ болЪзней 
также люди, принимающіе сильнодЪйствуюния лЪкарства въ алло- 
патическихъ дозахъ; такъ, напримЪръ, больные, проходяще курсъ 
ртутнаго или іоднаго лъченія, необыкновенно легко поражаются 
плевритомъ при малЬйшемъ простудномъ вліяніи; далЪе, плевритъ 
можетъ быть вызванъ сильнымъ ушибомъ груди или другимъ ка- 
кимъ либо поврежденіемъ; если при этомъ имфется прорывъ мяг- 
кихъ частей грудной клЪтки, то въ полость плевры можетъ по- 
пасть, кромЪ крови, также и воздухъ (см. ниже „Пневмотораксъ“). 

Воспалене можетъ ограничиваться небольшой долей плевры, 
или оно поражаетъ большую часть ея, или всю. Воспаленіе со- 
состоитъ въ выпотЪ изъ центральной плевры, при чемъ, если вы- 
потъ плотный, волокнистый (фибринозный), то плевритъ носитъ 
названіе сухого плеврита, если выпотъ —жидкій, то говорятъ 
о жидкомъ плевритЪ, при чемъ выпотъ можетъ быть сыво- 
роточный или гнойный. Отъ этихъ разныхъ обстоятельствъ за- 
виситъ картина болЪзни, также теченіе и исходъ ея. 


Причинь 


Опредъле 


Симптомы 
плеврита. 


Гнойный 
плевритъ. 
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Легкій плевритъ, влекущій за собою часто срощеніе плевръ, 
можетъ протекать безъ чувствительныхъ признаковъ или съ та- 
кими ничтожными явленіями, что они не обращаютъ на себя особен- 
наго вниманія больного. Обыкновенно же уже небольшой ограни- 
ченный плевритъ вызываетъ чувство давленія и даже боль въ по- 
раженномъ МЪСТЪ, Также затруднеше при вдыханіяхъ, при кашлЪ, 
ҷиханіи, зЪвотЪ и т. д. 

БолЪе сильный плевритъ, съ образованіемъ значительнаго 
волокнисто-сывороточнаго выпота, начинается иногда потрясаю- 
щимъ ознобомъ, за которымъ слЪдуетъ жаръ, жажда и рЪзкое 
общее недомогане. Въ пораженной половинЪ груди ощущается боль, 
колющая, рЪже-—рвущая или давящая, и эта боль въ первые 
дни болЪзни составляетъ почти исключительную жалобу больного, 

Въ особенно трудныхъ случаяхъ плеврита температура тЪла 
доходить утромъ и вечеромъ до 40° и выше, пульсъ очень уча- 
щенъ, кожа горяча и суха, аппетитъ отсутствуетъ, жажда уси- 
лена, моча насыщенно красная, отдфляется въ маломъ количе- 
ств, въ тяжелыхъ случаяхъ имЪется еще бредъ и тифозное со- 
стояніе; къ счастю, плевритъ очень рЪдко встръчается въ столь 
острой форм. Обыкновенно же течене болЪзни гораздо менЪфе 
бурно. Выпотъ увеличивается постепенно въ течене 1 до 4 не- 
дЬль, послЪ чего лихорадка начинаетъ убывать и вмЪстЪ съ тъмъ 
постепенно всасывается и выпотъ, при увеличивающемся отдЪле- 
нм мочи. При обильномъ выпотВ одышка достигаетъ нерЪдко 
столь сильной степени, что требуется, для устраненія ея, проколъ 
грудной стънки. Въ благопріятно протекающихъ случаяхъ всасы- 
ваніе заканчивается въ 2—4 недъли, при менЪе благопріятномъ 
теченіи оно можетъ продолжаться многе мЪсяцы. 

Если выпотъ принимаетъ гнойный характеръ, то теченіе бо- 
лЬзни становится особенно тяжелымъ и длительнымъ. Лихорадка 
необычайно высока, пораженный бокъ очень болфзненъ, и на немъ 
замЪчается отеканіе подкожной клЪтчатки. Такъ можетъ продол- 
жаться недЪли 2 до 6, послЪ чего лихорадка принимаетъ пере- 
межный характеръ, крайне изнуряя силы больного: по утрамъ 
температура нормальна или ниже нормальной, къ вечеру сильно 
повышается. Гной, если не выпускается искусственно, прорывается 
наружу либо черезъ бронхи, либо черезъ реберную плеву и мягк я 
части грудной клЪтки. Это—сравнительно благопріятные исходы. 
Если гной прорывается инымъ путемъ (въ брюшную полость и 
проч.), то положеніе больного становится безнадежнымъ. Безна,. 
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дежны Также вообще случаи гнилостнаго плеврита, встрЪчающа- 
гося при гнилостномъ зараженіи крови, или кровянистый плев- 
ритъ (при цынгЪ, общей кровоточивости и т. п.). 

Для надлежащаго и вЪрнаго опредъленія (діагноза) болъзни 
требуется въ каждомъ случаЪ плеврита спеціальное врачебное 
изслЪдованіе груди „постукиваніемъ“, „выслушиваніемъ“, и проч. 

Въ началЪ болъзни Аконитњх 3 и Бріонія х 3; послъдняя 
особенно при сухомъ плевритЪ, но также и въ началЪ образова- 
ня выпота. Далъе при сухомъ плевритЪ примфняются еще: Беллад. 
х8, Арсен. х3, Кали-карбон. х З, также Арниках3, особенно 
у старыхъ людей. — При сывороточно и сывороточно-фибринозномъ 
выпотЬ: Сцилла х 2, а также, для всасыванія его, / енар. сульф. З 
„Аписин. х 3, Кали-іодат. х 2, Арсен.-альб. х 3, При гнойномъ: 
Арсен.-лодат. х 4, Қальк.-іодат. 3 и Калькар.-карбоника 3—6;— 
какъ вставочное средство— Сульфурь 3—6.—Если выпотъ дости- 
гаетъ такого объема, что угрожаетъ опасностію жизни чисто ме- 
ханическимъ давленіемъ на легкое, является неизбЪжнымъ опера- 
тивный проколъ грудной клЪтки для выпущенія наружу жидкости, 
скопившейся въ полости плевры (операщя— безопасная). Еще болъе 
оперативное вмЪшательство показано при гнойномъ плеврит%, 
если не предвидится благопріятное самостоятельное вскрытіе его 
наружу. При гнилостномъ и кровянистомъ плевритЪ не поможетъ 
и операція. Изъ гомеопатическихъ лЪкарствъ въ послЪднихъ слу- 
чаяхъ показаны Фосфор., Нитри-ацид., Креозот., Арсен , Кар- 
бо вегет., ЈЛахезись и т. п.-Осложненія при плевритахъ лъчатся 
соотвЪтственнымъ образомъ (см. Воспаленіе легкихъ и проч.). 

Вспомогательныя мЪры вообще тЪ-же, что при воспаленіи 
легкихъ (см. выше). Показаны также втиранія въ грудь оподель- 
дока Бріоніи или Белладонны, также— Русе; позднъе— для уско- 
ренія всасыван!я-—втиран!я „Ч{иис5-маслом, также согрЪвающіе 
компрессы, нагрудные или туловищные. Втиранія противопока- 
заны при гнойномъ плевритЪ. Противъ остаюшихся сращеній по- 
лезна легочная гимнастика. 


2. Водянка груди (Гидротораксъ). 


Водянку груди, т. е. накопленіе воды между плевритическими 
листками, надо отличать отъ жидкаго плеврита. Она никогда не 
встрЬчается въ видЪ самостоятельной болфзни, а лишь въ видЪ 
одного изъ симптомовъ, сопровождающихъ болЪзни почекъ, сердца, 


Лъченіє 
плеврит: 
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легкихъ, печени или болЪзни питанія, при томъ всегда въ обЪихъ 
половинахъ груди, а не въ одной только, какъ обыкновенно при 
плевритЪ. Въ большинствЪ случаевъ, кромЪ водянки груди, имЪ- 
ются еще водяночныя опуханія другихъ частей тЪла или брюшная 
водянка. Самый выдающийся симптомъ болфзни— одышка, особенно 
при лежаніи. Грудная водянка, какъ таковая, протекаетъ всегда 
безъ лихорадки, также безъ боли въ груди, Кашля либо совсЪмъ 
не бываетъ, либо онъ незначительный, насколько зависитъ отъ 
водянки. ЛЪчеше должно быть направлено на основную болЪзнь. 


3. Пневмотораксъ. 


(Скопленіе воздуха въ плевральномъ мЪшкЪ). 


Пневмотораксъ есть всегда вторичная болъзнь, развиваю- 
щаяся въ томъ только случаЪ, когда плевра повреждается въ ка- 
комъ либо мЪстЪ до такой степени, что воздухъ проникаетъ сквозь 
нее въ плевральный мЪшокъ извнЪ или черезъ легкія или бронхи. 

Причиною является внЪшнее поврежденіе: проникающія груд- 
ную клЪтку раны (колотыя, порЪзныя, огнестрЪльныя); при цЪ- 
лости наружныхъ покрововъ— поврежденіе легкаго концами сло- 
манныхъ реберъ; сильные ушибы грудной клЪтки (напр. при силь- 
номъ ударЪ или толчкЪ въ грудь, падене подъ лошадь, перефзжа- 
не экипажемъ и т. п.), если отъ нихъ повреждается легочная 
ткань вмЪстЪ съ прилегающей плеврой. Изъ внутреннихъ при- 
чинъ къ прониканію воздуха въ полость плевры могутъ вести 
процессы распада легкаго, если болЪзненный очагъ находится 
близъ плевры и т. д.--ПослЪдствіемъ прониканія воздуха въ по- 
лость плевры является сильная одышка, вслЪдствіе сдавленія со- 
отвфтствующаго легкаго; для уменьшенія одышки больной инстинк- 
тивно принимаетъ сидячее положен!е или ложится на больной 
бокъ, дабы здоровое легкое могло свободнЪе расширяться. Смерть 
можетъ наступить уже въ первыя минуты послЪ развившагося 
пневмоторакса, въ другихъ случаяхъ болЪзнь выдерживается не- 
дълями, мЪсяцами и даже годами. Много зависятъ теченіе и 
исходъ отъ причины пневмоторакса и отъ состоянія легкихъ. Всего 
лучше еще предсказаніе при травматическихъ формахъ и въ слу- 
чаяхъ, происшедшихъ отъ гнойнаго плеврита, всего хуже при ган- 
гренЪ легкихъ и т. п. 

Л%ченіе опредъляется основной болъзнію; при пневмотораксЪ 
отъ травматическаго поврежденія главное средство— Арника, 
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внутрь и наружно. КромЪ того—и оперативная помощь, если она 
возможна и ифлесообразна. 


ДОБАВЛЕНЕ КЪ СЕДЬМОМУ ОТДЂЛУ. 


Болфзни щитовидной и зобной железы. 


Щитовидная железа относится къ кровянымъ железамъ, на- Предварител 
ходится въ нижней передней части шеи, прилегая къ нижней ча- ныя замётн 
сти гортани и къ началу дыхательнаго горла, а назади и влЪво— 
къ пищеводу. Железа эта состоитъ изъ боковыхъ долей, соеди- 
няющихся между собою перешейкомъ. КромЪ того имЪются еще 
добавочныя боковыя железы у наружныхъ краевъ и сзади щито- 
видной железы. Щитовидная железа изобилуетъ кровеносными 
сосудами и нервами. 

Зобная или внутренняя грудная железа представляетъ собою 
мягкій железистый органъ, состоящий изъ двухъ долей. Железа 
эта только въ первые годы жизни имЪетъ свои полные размЪры, 
впослЪдствіи же она мало по малу уменьшается, а на 20—25 году 
оказывается уже превратившеюся въ комокъ соединительной ткани, 
изобилующей жиромъ. Зобная железа лежитъ въ нижней части 
передняго грудного средостЪнія кпереди отъ дыхательнаго горла 
и позади грудины, за боковые предЪлы которой она обыкновенно 
болье или менфе переходить. 

Железы эти могутъ подвергаться воспаленіямъ и опуханіямъ, 
но причины таковыхъ представляютъ еще совершенно темную 
область; ничего опредфленнаго неизвЪстно въ наукЪ ни объ от- 
правленіяхъ этихъ железъ, ни о томъ, для чего они имЪются въ 
организм. Предполагается же оцними авторами, что назначеще 
щитовидной железы обезвреживать образующееся въ организмЪ 
вещество, накопленіе котораго дЪйствуетъ ядовито на централь- 
ную нервную систему. Другіе же авторы приводятъ свои очень важ- 
ныя наблюденія ,надъ послЪдств!ями удаления (у собакъ и у обезь- 
янъ) щитовидной железы. Удаленіе послЪдней влекло, именно, за 
собою смерть при слЪдующихъ явленіяхъ. ВначалЪ — отрыжка и 
рвота, ускореніе дыханя, а позднЪе—-одышка, разстройства сер- 
дечной дЪятельности, затрудненное проглатываніе пищи, спячка, 
замедленность и остановка движеній, рядомъ съ судорожными по- 
дергиваніями до настоящихъ судорогъ; потеря чувствительности, 
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паденіе кровяного давлен!я, дурной запахъ изо рта, блковая мо- 
ча и проч. Полное удаленіе щитовидной железы даетъ и у чело- 
вЪка крайне печальные результаты („зобное истощене“), между 
прочимъ — развитіе такъ наз. Миксэдема (слизистый отекъ), т. е. 
слизистое пропитываніе (инфильтрація) подкожной клЪтчатки го- 
ловы, шеи и проч. рядомъ съ глубокими разстройствами нервио- 
душевной системы вплоть до развитія идіотизма. БолЪзнь эта мо- 
жетъ явиться и при наличности этой железы, когда она болЪзненно 
бездъятельна, равно какъ и отъ другихъ невыясненныхъ еще при- 
чинъ. Такого рода наблюденія должны служить предостереженіемъ 
противъ оперированія зобныхъ опухолей. ЛЪченіе миксэдемы очень 
затруднительно. Всего больше подходятъ: Хина, Феррумз, 4р- 
сеник., Фосфор, также и 7 иреодинь (въ гомеопатическихъ дозахъ), 
при надлежащей укрЪпляющей д1этЪ. Рекомендуется также примЪ 
нен!е массажа и электричества. 


1. Воспаленіе щитовидной и зобной железы. 


Какъ уже сказано, железы эти могутъ подвергаться воспале- 
нію, причины котораго, если только не повреждене, неизвЪстны. 
Признаки же слЪфдующе. Лихорадка, стръляющія боли и опухоль, 
вначалЪ мЪстная, охватывающая всю железу или лишь одну долю 
ея, а'’затЪмъ перепоясывающую всю шею въ вид валика; вены шеи 
напрягаются, лицо багровћетъ; головная боль, головокружене, 
кровотечене изъ носа, а то и изъ боле глубоко лежащихъ дыха- 
тельныхъ органовъ. Воспаленіе железы можетъ окончиться и раз- 
ръшеніемъ, чаще, однако, оно переходитъ въ нагноене, съ тече- 
ніемъ такимъ, какъ при ангина Людовици (см. стр. 181). Лъчене 
такде-же, какое указано при послЪдней болЪзни. 


2. Зобъ (обыкновенный). 


азныя формы Подъ зобомъ разумъютъ увеличене щитовидной железы, всей 


зоба 


или части ея, или прилегающихъ добавочныхъ железокъ. Различаютъ 
разныя формы зоба въ зависимости отъ строенія опухоли, главнымъ 
образомъ, именно: пузырьковую, волокнистую и сосудистую. Всего 
легче поддаются лЪкарственному лъченію пузырковые зобы. Зобъ 
развивается весьма медленно; въ тЪхъ случаяхъ, гдЪ опухоль обра- 
зуется въ короткое время, дЪло идетъ о прилив къ желез, слу- 
чающемся въ зобной мЪстности подъ вліяніемъ особенныхъ при- 
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чинъ, сильныхъ тфлесныхъ напряженій, мЪсячныхъ и т. п. Обык- 
новенный зобъ во многихъ случаяхъ, кромЪ большей или мень- 
шей уродливости шеи, не вызываетъ никакихъ другихъ явленій. 
Но часто также онъ влечетъ за собою разстройства, вызывае- 
мыя давлешемъ опухоли на сосЪдніе органы, главнымъ обра- 
зомъ на гортань и дыхательное горло: измЪненіе голоса и дыха- 
нія, одышку, кашель. Особенно у женщинъ во время МЪсячныхъ 
нерЪдко появляется вдругъ очень продолженное звучное вдыханіе, 
вмЪстЬ съ особымъ грубымъ кашлемъ и измфненнымъ голосомъ, 
которые вызываются увеличеніемъ зоба отъ менструальнаго на- 
буханія сосудовъ. 

ОтдЪльныя формы зоба распознаются слъдующимъ образомъ:распознаван 

Приливный (гиперемическій) зобъ (во время мЪсячныхъ, отдфльныхт 
беременности и т. д.) характеризуется округленностію шеи и сгла- ФоРМЪ 306: 
женемъ ея ямокъ. Форма железы не измфнена и ткань ея на 
ощупь мягка. 

Пузырьковый зобъ отличается большей плотностью и болЪе 
замтными очертаніями, чЪмъ приливный, при чемъ поражена 
вся железа или лишь часть ея. В 

Сосудистый зобъ сохраняетъ форму щитовидной железы, 
очень умЪренно увеличенъ въ своихъ размЪрахЪ, отъ давленія 
постепенно спадается и затфмъ снова наполняется. При такомъ 
зобЪ бываетъ замфтна въ немъ пульсація. 

Волокнистый зобъ отличается раннимъ появленіемъ отдЪль- 
ныхъ очень твердыхъ узловъ въ одной какой-либо части железы 
или во всей. Этотъ зобъ часто объизвествляется и становится 
твердымъ, какъ камень. 

При долгомъ существован!и зоба въ немъ могутъ появиться 
кистовидныя образования. Кистовидный зобъ имфетъ широкое ос- 
нованіе и въ немъ можно часто прощупать зыбленіе. 

Чаще всего зобъ встрЪчается въ видЪ эндемической (т. е. 
свойственной опредфленной мЪстности) болЪзни, но наблюдались 
также случаи какъ бы эпидемическаго его появленія. ВстрЪчают- 
ся и спорадическ1е случаи зоба въ мЪстностяхъ, вообще свобод» 
ныхъ отъ зоба. 

Къ заболъванію зобомъ предрасположены юноши, особенно Причины. 
же женщины -—въ періодъ полового созрЪванія и во время бере- 
менности. Наблюдается и наслЪдственная передача зоба. Къ эпи- 
демическимъ причинамъ относятся; узкія горныя долины, влаж- 
ныя низменности, расположенныя по рБкамъ, особенности почвы. 


Лфченю 
зоба. 


тредБленіе 
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ПослЪдняя причина, однако же, далеко еще не выяснена; обыкно- 
венно ее приписываютъ колодезной водЪ, которая либо лишена 
однихъ веществъ, либо содержитъ, напротивъ, слишкомъ много 
другихъ веществъ, наприм., известь, магнезію и т. п. Какъ бы то 
ни было, но замЪчено, что въ нЪкоторыхъ мЪстностяхъ одновре- 
менно съ зобомъ господствуетъ и кретинизмъ. 

Легкія формы зоба могутъ разрЪшиться иногда сами собою, 
чаще же зобы исчезаютъ отъ лћЬкарственнаго лъченія. Въ болЪе 
упорныхъ случаяхъ можетъ помочь переселеніе больныхъ въ сво- 
бодныя отъ зоба мЪстности. Иногда наблюдается исчезновене 
зоба послЪ перенесенной острой болЪзни. СкорЪе всего подда- 
ются лЪченію гиперемическій и пузырьковый зобы. ЗастарЪлые, 
твердые и очень больше зобы обыкновенно уже не поддаются 
никакому лЪкарственному лЪчен!ю. 

Іодъ вь большихъ дозахъ ведетъ иной разъ къ уменьшению 
зоба, но часто наблюдается, наоборотъ, увеличене послЪдняго 
послЪ 1ода; во всякомъ же случаъ сплошь и рядомъ онъ вызы- 
ваеть явленія 1одизма: насморкъ, сильные приливы къ голов%, 
припадки раздраженія сердца, исхудан!е. Въ малыхъ же, гомеопа- 
тическихъ дозахъ /0д5 является превосходнымъ въ большинствЪ 
случаевъ средствомъ противъ зоба и вмЪстЪ съ тъмъ совершенно 
безвреднымъ. ПримЪняется /одъ х 1—2 или Кали 10дат. х1—-х2, 
также близке къ 1оду по дЪйствію Слонгія 1— х3 и Бромёх4. 
Въ случаяхъ болЪе упорныхъ: Далькар. карб. 3—6, Барита 
карбон. 3—6, Конумә х3, Магнезія карбон. 8—6 (и высшая 
дъленя). УспЪшные результаты могутъ при зобЪ получиться лишь 
посл продолжительнаго употребленя этихъ лЪкарствъ. 

Наружно: 1 ч. Брома въ 20 частяхъ глицерина (смазыва- 
не).—Славится также зобный порошокъ слфдующаго состава: 
Споная марина тоста (высуш. морская губка) 2 чч., Кальк. 
пренипитата (осажденный мълъ) 1 ч. и сахару З чч. — прини- 
мать каждый мЪсяцъ, начиная съ полнолунія, втеченіи 10—12 
дней, нЪсколько разъ въ день на кончикЪ ножа. 

Надо избЪгаль всего того, что способствуетъ приливу крови 
къ голов или застоямъ крови въ шейныхъ сосудахъ, заботиться 
вообще о правильной дфятельности организма. 


3. Зобъ Базедовскій, Базедова болфзнь. 


Діагнозъ „Базедова болЪзнь“ можно ставить лишь въ томъ 
случа, когда три симптома явно выражены,, а именно: усилен- 
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ное сердцебіеніе, увеличеніе щитовидной железы (зобъ) и выпя- 
чиваніе глазныхъ яблокъ изъ ихъ орбитъ (пучеглазіе). Появле- 
ве и развитіе этихъ симптомовъ происходитъ всегда въ томъ 
порядкЪ другъ за другомъ, въ какомъ они здЪсь приведены. Бо- 
лЪзнь развивается обыкновенно очень медленно, хронически, при- 
чемъ улучшенія смЪняются возвратами и обостреніями. Если бо- 
лъзнь идетъ на излЪчеше, то позднЪе всего проходитъ пучеглазе. 
Имются наблюденія, что вступлене въ бракъ и послфродовой 
періодъ влекли. за собою изчезновен!е Базедовой болфзни. При очень 
долгой продолжительности своей болЪзнь эта ведетъ къ общему 
истощенію организма и водянк%. 

Женщины заболваютъ этой бол%знію вдвое чаще, нежели 
мужчины, и именно между 15-мъ и 30-мъ годами жизни; мужчи 
ны же забол%ваютъ въ гораздо болъе позднемъ возрастф. 

Нервное предрасположеніе занимаетъ первое мЪсто среди 
причинъ этой болъзни; ближайшимъ поводомъ къ болЪзни слу- 
жить часто сильное душевное волненіе или потрясене, затЪмъ— 
малокровіе, блфдная немочь; особенно склонны къ этому заболћва- 
нію люди нЪжнаго тфлосложения, блондинки; разстройства менструа- 
цій играютъ также предрасполагающую роль; съ урегулированемъ 
менструацій наблюдалось исчезновеніе Базедовой болъзни, При- 
чинами болЪзни считаются еще ослабляющія вліянія (острыя сыпи, 
заразныя болЪзни, кровотеченія, слишкомъ долгое кормленіе грудью, 
онанизмъ и проч.) и повреждения. 

Оперативнымъ удаленіемъ всей щитовидной железы болЪзнь 
не устраняется, состояніе же организма еще болфе ухудшается 
(см. выше, стр. 361): является сильное истощене организма, ду- 
шевное угнетеніе до степени кретинизма и проч. 

Изъ гомеопатическихъ лЪкарствъ примфняются: /00. х 3—3, 
Арсеник. Тодат. 3, Беллад. 3, Лигитались х 2; также: Феррум 
3—у малокровныхъ; Сешя. Пульатилла, Кали кафбоник.— 
при неправильностяхъ регулъ; Кактус, Аконитъ, Игнаиая, 
Глоноинз—при сильномъ сердцебіеніи и т. д, 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ особенно показаны ножнопод- 
мышковыя обертывания (220 Р., впродолженіи 1 часа), съ холодными 
компрессами на область сердца и послъдующими полуваннами (259Р., 
впродолженіи 10 мин.) или обливаніями (220 Р.); электрогальваниче- 
скія ванны (27—250 Р., впродолженіи 10 мин.); нераздражающая, 
питательная д!эта; легочная гимнастика на свЪжемъ воздухЪф. 

Болёзни грудныхь (молочных) железь— см. въ отд. 
9-омъ, ІУ. 


Причины. 


‹«Строеніе 
сердца. 


«Сосуды 
тфла. 
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ОТДЪЛЪ ВОСЬМОЙ. 


Бол%зни сердца и сосудовъ. 


Содержаніе этого отдЪла: А. Болъзни сердца.—Б. БолЪзни артерій и венъ.— 
В. Болъзни лимфатическихъ сосудовъ. 


Предварительныя замЪтки. 


Сердце и кровеносные сосуды образуютъ собою систему кро- 
вообращенія въ организм%Ъ, причемъ сердце есть органъ, управля- 
ющій движеніемъ крови въ сосудахъ. Сердце заключается въ по- 
лости груди между правымъ и лЪвымъ легкимъ, непосредственно 
подъ грудной доской, и именно большей своей частью (2/з) въ 
лЪвой половин и меньшей (1/3) въ правой. Оно имЪетъ, говоря 
вообще, яйцеобразную форму съ обращеннымъ вверхъ тупымъ 
концомъ (основаніемъ). Положеніе сердца въ груди косвенное: 
справа, сверху и сзади—налЪво, внизъ и кпереди, такъ что вер- 
хушка (т. е. нижній конецъ) сердца находится почти непосред- 
ственно подъ грудной клЪткой въ 5-мъ межреберномъ простран- 
ствЪ% близъ лЪваго грудного соска; остальная ббльшая часть по- 
крыта легкими. Сердце раздфлено перегородками на четыре от- 
дЪленія: на два предсердія и два желудочка. Ткань сердца 
состоитъ изъ поперечно-полосатыхъ мышцъ (т. е. такихъ же, какъ 
мышцы костнаго остова тфла), переплетающихся въ самыхъ раз- 
личныхъ направленяхъ. Снаружи сердце покрыто сывороточною, 
а снутри болЪе эластическою оболочкою.-—Между правымъ пред- 
сердіемъ и правымъ желудочкомъ имЪется трехстворчатый кла- 
панъ, между лЪвымъ предсердіемъ и лЪвымъ желудочкомъ—двух- 
створчатый клапанъ; клапанами снабжены и прочія устья сердца, 
въ мЪстахъ сообщенія съ большими сосудами. Все сердце заключено 
въ сумку (околосердечная сумка—перикардій), образующую, подобно 
плеврЪ, наружный и внутренній листокъ. Въ перикардіи заключается 
небольшое количество прозрачной сывороточной жидкости. 

Сосуды тЪла состоятъ изъ артерій, венъ и капилляровъ; эти 
три рода сосудовъ, кровеносныхъ, находятся въ прямой связи съ 
сердцемъ; кромЪ того имЪются еще лимфатическіе сосуды и млеч- 
ные ходы, имъюще прямое отношеніе къ кровеноснымъ сосудамъ, 
въ которые они впадаютъ.—-Артер!и начинаются двумя главными 
стволами: легочною артер1ей изъ праваго и аортою изъ 
лЪваго желудочка. Легочная артерія несетъ темную, возвратив- 
шуюся изъ тканей тЪла, такъ наз. венозную кровь, аорта 
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же-—кровь алую, окисленную въ легкихъ кислородомъ воздуха. — 
СтЪнки артерій сравнительно толсты, плотны и упруги (эластич- 
ны); стволы изъ довольно прямы, только немногіе изъ нихъ изо- 
гнуты; мелкія же вЪтви артерій всЪ болЪе или менЪе извиваются, 
имЪя между собою много соединен (анастомозовъ). Артеріи боль- 
шого калибра находятся обыкновенно въ глубинЪ тЪла; на конеч- 
ностяхъ онЪ идутъ по сторон сгиба.—_Съ венами артеріи сооб 
щаются посредствомъ тончайшихъ волосныхъ сосудовъ (капил- 
ляровъ). Вены входятъ въ предсердія 7-ью стволами: 4-мя такъ 
наз. легочными венами —въ лЪвое предсерде и З-мя венами тЪла 
(двумя полыми и одной общей сердечныхъ венъ) въ правое. Пер- 
выя несутъ артеріальную кровь (изъ легкихъ), вторыя—венозную, 
собранную ими изъ мельчайшихъ развЪтвлеШй соотвЪтствую- 
щихъ артерій. КромЪ того имЪется еще одинъ венозный стволъ, во- 
‚ротная вена, идущая не къ сердцу, а къ печени, и несущая кровь 
отъ большей части брюшныхъ внутренностей. СтЪнки венъ гораздо 
тоньше, чмъ въ артеріяхъ, мягче и легко спадаются. Вены снабжены 
во многихъ мЪстахъ своихъ карманно-образными клапанами. 

Кровообращеніе состоитъ въ слфдующемъ: 

Кровь изъ тЪла собирается венами въ правое предсердіе КрРовообра 
черезъ полыя вены, отсюда направляется въ правый желудочекъ; щеме. 
послЪдній проталкиваетъ ее по легочной артеріи въ легкія, от- 
куда, пройдя по легочнымъ волоснымъ сосудамъ, она возвра- 
щается легочными венами къ сердцу, въ лъвое предсердіе. Этотъ 
токъ крови отъ сердца къ легкимъ и обратно называется ле- 
гочнымъ или малымъ кругомъ кровообращенія. Изъ 
лЪваго предсердія кровь поступаетъ въ лЪвый желудочекъ, кото- 
рый проталкиваетъ ее по большимъ артеріямъ тЪла во всЪ его 
части; отсюда она собирается черезъ волосные сосуды въ веноз: 
ные стволы и ими приносится снова въ правое предсердіе; это— 
большой кругъ кровообращенія. Недалеко же отъ сво- 
его вхожденія въ правое предсердіе вены тъла принимаютъ въ 
себя содержимое лимфатической и млечной системъ. 

Млечно-лимфатическіе сосуды предназначены для Лимфатическіе 
отвода питательныхъ соковъ различныхъ частей тЪла въ крове- 00А. 
носную систему. Отъ кровеносныхъ сосудовъ млечно-лимфатиче- 
че отличаются между прочимъ тъмъ, что образуютъ не замкнутый 
кругъ, а систему трубокъ, болЪе мелкія развЪтвленій, которой рас- 
пространены въ разныхъ тканяхъ и органахъ тЪла, стволы же прямо 
соединены съ кровеносной системой. 


Причикы. 


На всемъ протяженіи лимфатическихъ сосудовъ распростра- 
нены особенные железистые органы, лим ф атическія желез ы, 
которыя не только процфживаютъ проходящіе черезъ нихъ пита- 
тельные соки, но сообщаютъ имъ еще элементы, вырабатываемые 


у 


ими самими. 


А. БолЪзни сердца. 


Содержан!е этого (А) под-отдфла: 1 Воспаленіе сердца (Перикардитъ, Эндо- 

кардитъ, М1окардитъ).—2. Гипертроф!я сердца.—3. Ожирфне сердца.—4. По- 

роки сердца. — 5. Нервное сердцебіеніе (Пальпитація сердца). — 6. Спазмъ 
сердца, Грудная жаба (см. стр. 137). 


1. Воспаленіе сердца. 


(Перикардитъ, Эндокардитъ, Міокардитъ). 


Изъ заголовка видно, что здфсь идетъ рЪчь * о воспалени 
разныхъ составныхъ частей сердца; это ~ потому, что очень часто 
всЪ эти части совмЪстно воспаляются, и еще потому, что и лЪ- 
ченіе въ общемъ совпадаетъ, т. е. "юно одно и тр же для всъхъ 
трехъ формъ. 

Воспаленіе сердца поражаетъ преимущественно людей цв%- 
тущаго возраста, отъ 15 до 40 лЪтъ. Самая частая причина — 
простуда, и поэтому не удивительно, что мужчины заболъваютъ' 
чаще, “нежели женщины. Предрасполагающими обстоятельствами 
могутъ быть чрезмфрныя тЪлесныя напряженія, злоупотребленіе 
алкоголемъ, прямыя механическія поврежденія и т. п.---Первич- 
ное воспаленіе, однако, очень рЪдко встрЪчается. Воспалене 
сердца въ большинствЪ случаевъ-—вторичное, вслЪдств!е заболЪ- 
вания легкихъ, плевры или боле отдаленныхъ органовъ, особенно 
же вслЪдств!е ревматизма. Острыя заразныя болЪзни сопровожда- 
ются также нерЪдко той или другой формой воспаленія сердца. 

Точный діагнозъ этой болЪзни можетъ быть поставленъ 
только врачемъ, путемъ спеціальныхъ способовъ изслЪдованія, 
недоступныхъ профанамъ; по однимъ же наружнымъ симптомамъ, 
или по тому или другому самочувствію больного, точно опред. 
лить болЪзнь невозможно. Это надо имЪть въ виду не только 
при воспаленіяхъ сердца, но и при всъхъ прочихъ болЪзняхъ 
сего органа. По симптомамъ же можно только подозрфвать туг 
или другую болЪзнь сердца; однако же, руководствуясь симпто- 
мами можно и не врачу выбрать соотвЪтствую щія гомеопа- 
тическія лЪкарства, которыя обыкновенно оказываются и подходя- 
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щими во всякомъ случа, какая бы ни была форма воспаленія. Въ 
этомъ отношеніи самопомощь возможна до нЪкоторой степени и 
при сердечныхъ болЪзняхъ; не слЪдуетъ только ограничиться одной 
самопомощью, а надо, при малЪйшей возможности, стремиться вы- 
яснить характеръ болфзни путемъ врачебнаго изсл%дованія. 

а. Воспаленіе околосердечнаго мъшка (Перикардитъ). Какъ 
между листками плевры (см. „Плеврить“) можетъ, вслЪдствіе 
воспаленія, образоваться жидкій выпотъ, такъ точно послЪдній 
можетъ произойти и между листками околосердечнаго мЪшка (пе- 
рикардія). Какъ и при плеврит, выпотъ можетъ быть тутъ се- 
розный, серозно-фибринозный, кровянистый и гнойный (въ по- 
слЬднихъ двухъ случаяхъ больной почти всегда погибаетъ). Когда 
выпотъ всосется, могутъ остаться сращенія между листками пери- 
кардя. Перикардитъ развивается обыкновенно при остромъ су- 
ставномъ ревматизмЪ, но можетъ сопровождать также воспале- 
ніе плевры и легкихъ, родильную горячку. воспаленіе почекъ, ча- 
хотку легкихъ и другія заболЪванія сердца, какъ, напримфръ, вос- 
паленіе оболочки, выстилающей внутреннюю поверхность сердца 
(эндокардитъ).—Симптомы перикардита: боли въ области сердца, 
сердцебіеніе, одышка (затрудненное дыханіе), припадки сильной 
тоски. Сердечные тоны почти не слышны, при приложен!и уха 
къ области сердца; вмЪсто же нихъ можно часто слышать въ 
области сердечнаго толчка (нфсколько ниже и кнаружи отъ соска) 
шумъ тренія. Теченіе перикардита вообще довольно благопріятно 
въ острыхъ болъзняхъ, при ревматизм и воспаленіи легкихъ; 
напротивъ того, неблагопріятно при имфющихся еще и другихъ 
пораженіяхъ сердца, при легочной чахоткЪ и воспалени почекъ. 

б. Воспаленіе внутренней оболочки сердца (эндокардитъ). 
Причины тЪ же, что и при перикардитъ. Сущность же болЪзнен- 
наго процесса заключается въ набуханіи внутренней оболочки, 
при чемъ, особенно въ остромъ ревматизм%, на внутреннихь кла- 
панахъ образуются сосочковыя разростанія, влекущія за собою 
порчу клапановъ (пороки сердца). Симптомы эндокардита вообще 
ТЪ же, что и при перикардитЪ. Появленіе его ‘при острой бо- 
лЪзни обнаруживается тЪмъ, что больной начинаетъ жаловаться 
на припадки сердцебіенія, при чемъ онъ становится очень безпо- 
койнымъ, часто мЪняетъ положеніе въ кровати, предпочитая во 
всякомъ случаЪ полусидячее, въ которомъ дыханіе не такъ за- 
труднено. Пульсъ ускоренъ, а въ области сердца (см. выше „пе- 
рикардитъ*) слышны не оба сердечныхъ тона, а вмЪсто одного 


Перикардитъ, 


Эндокардитъ 


Міокардитъ. 
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изъ нихъ, совпадающаго по времени съ сердечнымъ толчкомъ, 
дующій или пилящій шумъ. Упомянутыя выше сосочковыя разра- 
щен!я на клапанахъ сердца могутъ изъязвиться, и тогда выдф- 
ленія этихъ язвъ, въ свернутомъ состояніи, могутъ быть зане- 
сены токомъ крови въ отдаленные органы и закупорить тамъ 
мелкіе кровяные сосуды, съ послъдующимъ отъ этого мЪстнымъ 
кровоизліяніемъ (въ селезенкЪ, почкЪ, сЪтчаткЪ глаза, въ мозгу 
и проч.). Такіе заносы называются эмболіями. 

в. Воспаленіе сердечной мышцы (міокардитъ) встрЪчается 
обыкновенно въ связи съ одной изъ предыдущихъ формъ воспа- 
ленія и поражаетъ не всю сердечную мышцу, а отдЪльныя, огра- 
ниченныя м%Ъста. Воспалительный процессъ можетъ разрфшиться, 
или воспалительный очагъ, претерпЪвъ нЪкоторыя измненія, мо- 
жетъ откапсулироваться. или же, наконецъ, можетъ образоваться 
нарывъ съ такими послЪдствіями, какъ перикардитъ, порокъ 
сердца, эмболія. Опредъленныхъ симптомовъ это воспаленіе не 
имЪетъ. Боли при немъ не бываетъ, а при другой болЪзни сердца 
можно лишь подозрЪвать міокардитъ по быстронаступающему осла- 
бленію пульса, по чрезмВрному упадку сердечной дЪятельности, 
по необычайному чувству ужаса, охватывающаго больного. Міо- 
кардитъ, впрочемъ, не поддается точному опредъленю и спе- 
ціальными способами изслЪдованія, и его всегда возможно только 
предположить, но не съ точностію распознать. 


_Лёчекіе боспалехій сердца: Лерикардита, Эндокардита 
и М№іоКардита. 

Аконитз х 3 дается при первыхъ признакахъ болЪзни: без- 
покойствЪ, боли, затрудненномъ дыханіи, сердцебіеніи; если въ 
теченіе 3—4 часовъ не замъчается улучшенія, то послЪ Акон, 
въ большинствЪ случаевъ подходитъ Сиигемя х 3. — Бріон.: при 
сильныхъ колотьяхъ въ области сердца. — Дигитал.х 2: при 
одышкЪ, ускоренномъ и слабомъ пульсЪ, черезъ 1/2 часа по прі- 
ему.— Подобно Дигиталису дъйствуетъ Сзирофант.—Когда сердце 
успокоилось отъ Дигиталиса или Строфанта, то вмЪсто нихъ 
умъстенъ Дактусь-грандифлођ. х 2.—Если въ 24 часа не замЪ- 
чается улучшенія, или, если лЪченіе началось позже этого срока, 
то сразу же даютъ „Арсен.-альб., особенно при очень слабой дЪя- 
тельности сердца и перебояхъ пульса, Это же средство надо да- 
вать главнымъ образомъ и въ боле трудныхъ случаяхъ, сопро- 
вождающихся эмболіями (см. выше); въ послЪднемъ случаЪ также 
Аписинз или Фосфор. — Когда воспалительныя явленія (повы- 
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шенная температура, сильныя боли) прошли или уменьшились, то 
полезенъ Кали-юдат.х 2. для содфйстыя скорЪйшему всасыва- 
нію выпота.——При подозръніи на чахотку легкихъ: „Арсен.-юдат.— 
Противъ остающихся сращеній (при перикардитЪ): Сульф., Ауруме- 
ѓодат.--Изъ другихъ лЪкарствъ, могущихъ найти примЪненіе при 
этихъ болЪзняхъ, надо упомянуть: Беллад.: при волнообразномъ 
пульс; Дальмія х 2: при неправильномъ пульсЪ; Вератрумз 
альб.: при значительной одышкф и синевЪ лица; Аскленіась: въ 
мене бурныхъ случаяхъ; Нитрумь х 8: при значительныхъ рев- 
матическихъ страданіяхъ (также Дольхик., Аали-карбон., Пуль- 
сат. Сцилла, Тартар--змет., Гепаре-сульф. и проч.). 

` Фёлехія см. ниже при „характеристикЪ лЪкарствъ въ отнош, 
сердечныхъ болЪзней вообще“, о лріемахъ и проч. —ч.1, гл.З и4. 

Холодные компрессы (15° Р.) на область сердца, смЪняе-Вспомогатель- 
мые черезъ каждыя 10 минутъ. Основательное провфтриван!е ком- ныя мфры и 
наты больного; лежать, по возможности, при открытыхъ окнахъ. ме 
Отвлекающе способы: набрюшный согрЪвающій компрессъ (220Р.), 
продолжительностію 2 часа; обертываніе бедеръ (20° Р), продол- 
жительностю 3—4 часа, или паровые компрессы на животъ и 
кожная паровая ванна; кромЪ того компрессы (150 Р.) на шею, 
смЪняемые черезъ каждыя 10 минутъ. Діэта: нераздражающая пи- 
ща, слизистые отвары (изъ овсяной, ячменной, пшенной и т. п. 
крупы), небольшое количество мяса, яйца, молоко въ любомъ видЪ, 
также пахтанье, вареные фрукты, спаржа, сельдерей, петрушка. 
ИзбЪгать употребленія большихъ количествъ жидкостей и кофе. 

Характеристика главнёйшихъ лёкарстбъ 65 отно- 
шеніи сердечныхь долёзней боодще. 

Чконить х 8 — 3. Твердый, полный, учащенный пульсъ. 
Сердцебіеніе, чувство стЪсненія въ области сердца; сильный страхъ. 
Єердцебіеніе ухудшается при движеніи. Приступы сильной боли, 
идущей отъ сердца къ лЪвой рукЪ съ онЪмЪніемъ и какъ бы 
лолзаніемъ мурашекъ въ пальцахъ. Аконитъ не подходитъ при 
порокахъ клапановъ съ гипертрофіей сердечной мышцы (его замЪ- 
няетъ въ этомъ случаЪ Белладонна, также Арника). 

Арниках3. Симптомы вообще какъ при АконитЪ. Набу- 
анте рукъ при опусканіи ихъ и при малЪйшемъ ихъ напряжени. 
Ощущен!е въ сердцЬ, какъ будто оно стиснуто рукою (какъ при 
КактусЪ). Во всей груди ощущеніе боли и разбитости; кожа груди 
очень чувствительна и не переноситъ прикосновенія одежды (какъ 
при ЛахезисЪ). у 
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«Арсеникб 8—6. Усиленные сердечные толчки, видимые со сто- 
роны и ощущаемые самимъ больнымъ. Хуже ночью и при лежаніи 
на спинЪ. Пульсъ съ перебоями, или онъ скоръ и слабъ. Сильное 
безпокойство и страхъ. Отечныя состоянія. Приступы удушья, осо- 
бенно посл полуночи. Кожа тЪла холодная, липкая, внутри же 
больной чувствуетъ какъ бы жгучій жаръ. Особенно при недоста- 
точности двустворчатаго клапана и при расширеніи праваго сердца. 


Лурумз мурат. 3. Усиленная дъятельность сердца, ведущая 
къ увеличению сердечной мыщцы (къ гипертрофіи). Приливы къ 
груди. При болЪе или менъе сильномъ напряженіи получается подъ 
грудиной давленіе и тяжесть. 


Белладонна 3. Неправильная дћятельность сердца съ пере- 
боями. Усиленная пульсація большихъ артерій, приливы къ лег- 
кимъ. Особенно при недостаточности аортальнаго клапана рядомъ 
съ Аурумъ и Кали іодат. 


Вератр. альб. х З. Затрудненное дыханіе, страхъ и тоска; 
лучше въ лежачемъ положени, хуже при вставаніи и движеніи. 
При нервномъ сердцебіеніи, 


Вератрумз вириде 3. При сердечныхъ болЪзняхъ ревмати- 
ческаго происхожденія. Постоянная тупая жгучая или колющая боль 
въ области сердца, надъ грудиной. Сердцебіеніе, трепетаніе серд- 
ца, при малъйшемъ напряженіи, съ недостаткомъ воздуха; стЪсне- 
ніе въ груди, иногда съ кровохарканіемъ. 


Глоноинз 3—6. Приливы крови къ груди и къ голов, лицо 
набухшее и красное. Сердцебіеніе учащенное, но не сильное. Ощу- 
щеніе стягиванія въ сердцЪ. Лучше въ сидячемъ положени. Не- 
большое содержаніе бЪлка въ мочЪ, При функціональномъ пора- 
женіи сердца, а не отъ воспаленія или порока. 


Дигитались х 3. Ощущеніе такое, точно сердце хочетъ оста- 
\новиться, что вызываетъ сильный страхъ у больного. Ощущеніе въ 
груди чего то наваливающаго или стягивающаго, или чего то во- 
обще непріятнаго, со слабостію и онЪм%Ъніемъ въ лЪвой рукЬ. Ощу- 
щеніе пустоты и томленія подъ ложечкой. Пульсъ замедленъ, часто 
медленнЪе, нежели удары сердца, что можетъ быть при слабости 
послЪднихъ. МалЬйшее движеніе ускоряетъ частость пульса. Дыханіе 
затруднено и замедлено. Явленія застоя крови. Водяночныясостоянія. 

Кактус Х 3—3. Сердцебіеніе при малЪйшемъ возбужденіи 
или напряженіи, сильная боль въ области сердца, съ ощущеніемъ, 
какъ если-бы оно было стянуто обручемъ. Замътная пульсація 
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подъ ложечкой; бываетъ и кровохарканіе. Также при гипертрофіи, 
вслЪдствіе порока клапановъ. | 

Кали карбоник. 3. Сердцебіеніе съ стЪсненіемъ въ груди и 
затрудненнымъ дыханіемъ, но безъ приливовъ къ легкимъ. Перебои 
и замедленный пульсъ, или очень слабый и ускоренный пульсъ, 
а не полный и крфпкій. 

Қальмія х 8. Пульсъ слабый, мягкій, неравном рнаго на. 
полненія, болъзненное біеніе сердца. Особенно при болЪзни сердца 
отъ подагры или ревматизма. Ощущеніе замиранія, онЪм%Ънія въ 
пальцахъ лЪвой руки, 

Лахезись 6. Приливы крови къ головЪ и груди при холод- 
ныхъ ногахъ. Сердцебіеніе съ ощущеніемъ стягиванія или стиски- 
ванія въ груди, въ области сердца; одышка при пробужденіи, не 
дающая лежать. Водяночныя состоянія. 

Сиигелія х 8. Острая боль отъ сердца къ спинЪ или къ 
лЪвой рукЪ. Чувство давленія и тоски въ области сердца; сердце- 
біеніе, особенно при движеніи рукъ или всего тЪла; больному трудно 
лежать. Частота пульса не соотвфтствуетъ сердечнымъ толчкамъ. 

Фосфорз 8. Приливы или застои крови; сердцебіеніе при 
малЪйшей неожиданности, или при волненіи, или при движеніи. 
Сердцебіеніе у быстро растущихъ юношей. Особенно при пора- 
женіи правой половины сердца. 

См. еще ниже характеристику лЪкарствъ при „Нервномъ 
сердцебіеніи“. 


2. Гипертрофія и расширеніе сердца. 


Гипертрофія сердца есть увеличеніе массы сердечной мышцы 
съ обыкновенно одновременнымъ расширеніемъ его объема; подъ 
расширеніемъ же сердца разумъютъ увеличенный объемъ его поло" 
стей съ истончаніемъ сердечной мышцы. 

Гипертрофія сердца развивается, когда по какой-либо при- 
чинЪ сердечная мышца вынуждена чрезмЪрно работать, причемъ наи- 
боле предрасположенъ къ гипертрофіи лъвый отдЪлъ (желудо- 
чекъ) сердца, тогда какъ правый отдълъ (желудочекъ) склоненъ 
больше къ расширенію. Къ причинамъ, ведущимъ къ гипертрофіи 
сердца, относятся: съуженіе устья аорты, препятствія въ артеріяхъ 
вообще, брайтова болъзнь и проч., также чрезмЪрная физическая 
работа тла. 


Причины. 


Признани 
и проявленія 
болфзни. 


Лъченіе 
гипертрофии 
сердца. 


ЛЪченіе 
расширенія 
сердца. 
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Наибол5е выдающимся признакомъ гипертрофіи сердца, 
является особый характеръ сердечнаго толчка. Онъ виденъ дальше 
книзу и влЪво, чЪмъ въ нормальномъ состояніи, и замЪтно сотря - 
саетъ это мЪсто грудной клЪтки, такъ что даже приподымаетъ по- 
ложенную на сердце руку. Это—при гипертрофіи лЪваго желудоч- 
ка. При гипертрофии же праваго желудочка сердца сотрясеше груди 
замЪтнЪе между верхушкой сердца и нижней част грудины, гдЪ 
оно весьма сильно. 

Больные, страдающие гипертрофлей сердца имЪютъ часто видъ 
совершенно здоровый и самочувствіе у нихъ можетъ быть вполнЪ 
хорошее, только цвЪтъ лица ихъ болЪе красный, а сонныя арте- 
ріи сильнЪе пульсируютъ. Чаще, однако-же, они страдаютъ при- 
ливами къ голов, головной болью, головокруженіями, шумомъ въ 
ушахъ, мерцаніемъ передъ глазами и сердцебенемъ; сердцебене 
можетъ представлять самое главное проявлене болъзни, постоян- 
ное или обнаруживающееся лишь при волненіяхъ, тЪлесныхъ на- 
пряженіяхъ, послЪ употребленія спиртныхъ напитковъ, притомъ 
въ весьма мучительной степени; особенно сильно бываетъ сердце- 
біеніе во время засыпанія. При болЪе сильной гипертрофіи чув- 
ствуется въ области сердца тяжесть и давленіе, но безъ боли. 

Расширене сердца сопровождается весьма частой одышкой 
вслЪдствіе замедленнаго кровообращенія и застоевъ крови и при- 
знаками оспабленной дБятельности сердца. БолЬзнь эта всегда вто- 
ричная, зависящая отъ другихъ болЪзней, чаще всего отъ ожирЪ- 
нія сердца. 

Лъченіе гипертрофли сердца сводится къ тому, чтобы поддер- 
живать правильную дфятельность сердечной мышцы и всего орга- 
низма. Необходимо воздерживаться отъ усиленныхъ тЪлезныхъ на- 
пряженій, отъ подниманя тяжестей, отъ всякаго рода возбуждаю- 
щихъ веществъ, особенно отъ кофе, крЪпкаго чая, вина и куреня 
Табака. Надо заботиться и о томъ, чтобы всЪ отправления орга- 
низма были въ порядк%. 

Изъ лЪкарствъ чаще всего показаны при гипертрофии сердца: 
Акон. Арника, Кактусь, Кальлая, Афсеник. Аурумз, Русе, 
ръже— Феррумг, Дигиталисв. 

Характеристику и дёлехія см. выше. 

О дозахъ и спосодахь прёемобв см. ч. 1, гл. Зи 4. 

Лъченіе вторичнаго расширенія сердца должно быть напра- 
влено противъ основной болЪзни. Хорошимъ палліативнымъ сред- 
ствомъ при угрожающей слабости сердца является Камфора х1 или 
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въ вид Камфора Рубини Ө. КромЪ того подходятъ Вератр. х3 
и Аммон. карб. х2, также вино. Въ случаяхъ сердечной сла- 
бости съ сильнымъ общимъ возбужденіємъ показаны: „Дигита- 
лисё х8—х 1, Каннабисв инд. х3, Лауроцераз. х2, также Очи 1. 
Противъ болъзни, какъ таковой, подходятъ: Ферруме, Хина, 
Калькар. карб. Барита карбон. Арсеник., Фосфор, Іод., 
также—Куируме и /Тлумбумә, Сульфурь, Лурумз (подробности 
объ этихъ средствахъ см. въ „ЛЪкарствовъдЪніи“). 


3. ОжирЪніе сердца. 


ОжирЪн!е сердца бываетъ двоякаго рода: 1) жиръ скопляется 
на всей сердечной мышщЪ и отлагается также между мышечными 
волокнами ея (отложеніе жира), 2) сами мышечныя волокна пре- 
вращаются въ жиръ (жировое перерожден!е). Первое встрЪчается 
у тучныхъ особъ, при чрезмърномъ употребленіи мучныхъ куша- 
ній, пива, спирта, картофеля; второе, т. е. жировое перерожденіе 
сердечной мышцы, бываетъ слЪдствіемъ такихъ болЪзней, какъ 
тифъ, туберкулезъ легкихъ, родильная горячка, сильное малокро- 
ве. Самыми характерными симптомами ожир%нія сердца являются 
крайняя слабость сердечнаго толчка и сердечныхъ тоновъ и не- 
правильный пульсъ; къ этому присоединяется затрудненное, тяже- 
лое дыхане, особенно при ходьбЪ, при восхожденіи на гору или 
по лъстницъ; иногда дыханіе на короткое время (до полуминуты) 
совсЪмъ останавливается, послЪ чего еще болће ускоряется. Те- 
ченіе болъзни затягивается обыкновенно на цълые мЪсяцы и годы: 
Если не принимать надлежащихъ мЪръ, то въ концф концовъ яв- 
ляется водянка ногъ и всего тЪла съ сильнфйшей одышкой, но 
смерть можетъ наступить и внезапно, вслЪдств!е паралича сердца. 
ОжирЪне сердца влечетъ за собою часто расширеніе его (см. выше). 

Лъчене см. выше при „Расширеніи сердца“, также при 
„Гучности“ въ отд. 10-мъ, гдЪ указаны и соотвЪтствующая дэта 
и вспомогательныя м%ры. 


4. Пороки сердца. 


Подъ порокомъ сердца разумфютъ такое измъненіе сердеч- 
ныхъ клапановъ, вслЪдствіе котораго послЪдне не вполнЪ закры- 
ваются, что въ свою очередь служитъ причиной неправильнаго и 
неравномЪрнаго кровообращенія, преимущественно—застоевъ крови 


ПослЪдствія 
пороковъ 
сердца. 


ичинЫ 
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въ разныхъ частяхъ тфла. Чтобы выравнивать эту неправильность 
въ кровообращеніи, сердечная мышца должна усиленнфе работать, 
а это ведетъ къ чрезмЪрному развитію ея, къ утолщенію или уве- 
личенію, къ гипертрофіи сердца (см. выше). ВмЪстЪ съ утолще- 
ніемъ сердечной мышцы происходитъ также въ большей или мень- 
шей степени расширеніе полости сердца, которое образуется на 
счетъ не увеличенія, а растяженія сердечной мышцы. Застои крови 
влекутъ за собою заболфванія многихъ органовъ: мозга, легкихъ, 
печени и другихъ пищеварительныхъ органовъ. Застои въ мозгу 
производятъ головокруженіе, головныя боли, шумъ въ ушахъ, но 
они могутъ вести также къ разрыву мозговыхъ сосудовъ, мозговому 
удару съ послъдующими односторонними параличами. Печень за- 
стойная всегда увеличена. ВслЪдствіе расширенія сосудовъ же- 
лудка и кишекъ происходятъ желудочные и кишечные катарры, 
отсутствіе аппетита, разстройства пищеваренія и геморрой. Застои 
въ почкахъ ведутъ къ уменьшенному выдЪъленію мочи, содержащей 
бълокъ, и водяночнымъ отеканіямъ тЪла. Застои крови въ лег- 
кихъ имЬютъ своимъ послЪдствіемъ затрудненіе дыханія (одышку), 
кашель, кровохарканіе и даже смертельное кровоизліяніе (вслЪд- 
ствіе разрыва кровеносныхъ сосудовъ).—Порокъ сердца чаще всего 


роновь развивается изъ остраго ревматизма суставовъ, но часто также 


эрдца. 


Ъченіе. 


вслдствіе воспалительныхъ процессовъ сердца и груди. Если 
‘приложить ухо къ области сердца, то, въ случаћ порока егф; слы- 
шатся не чистые сердечные тоны, а, вмЪсто одного изъ нихъ (рЪд- 
ко вмЪсто обоихъ) шумъ.—Пороки сердца бываютъ разные, смо- 
тря по тому, какой именно клапанъ (всЪхъ клапановъ въ сердцъ 
четыре: два—въ лЬвомъ и два—въ правомъ отдЪлЪ сердца— см. 
стр. 366) и въ какомъ родЪ онъ пораженъ; точное же опредфлен!е 
болфзни можетъ дать только врачъ. 

Лъченіе можетъ быть при данной болЪзни лишь симптома- 
тическое, такъ какъ о радикальномъ возстановленіи разъ уже ис- 
порченныхъ клапановъ вообще рЪчи быть не можетъ. Однако же, 
при надлежащемъ припадочномъ (симптоматическомъ) лЪченіи и 
правильномъ, здоровомъ образЪф жизни, сердце настолько приспо- 
собляется къ своему пороку, что не причиняетъ сколько нибудь 
тягостныхъ страданій, и больной можетъ жить столько же, сколько 
бы онъ жилъ, имЪя здоровое сердце. 

Изъ лЪкарствъ чаще всего показаны при порокахъ сердца 
слЬдующія. „кон. сердцебіеніе при чрезмърной дЪятельности 
сердца. — Дигитались х2: сильная одышка, ускоренный, слабый 
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пульсъ.— Қактусь грандифло$. и Кальмя латифол.: при силь- 
номъ сердцебіеніи съ головокруженіемъ и головной болью.—Кали- 
карбоник.: сердцебіеніе съ одышкой и колотьемъ въ лЪвой сто- 
рон%; слабый, ускоренный пульсъ, перебои (также Бератрум5 
альб.).— Арсен: при ночномъ сердцебіеніи, сильной одышк%, по. 
синЪніи лица, губъ и пр., водяночныхъ отеканіяхъ конечностей 
и проч, — урум: превосходное сердечное лВкарство; при при- 
падкахъ стЬсненія въ груди, маломъ, но ускоренномъ пульс%; 
боль сердца, излучающаяся въ лЪвую руку до самыхъ пальцевъ; 
удрученное настроеніе духа. — Фосфоре: при осложненіи легочнымъ 
или бронхіальнымъ катарромъ, постояннымъ кашлемъ и отхарки- 
вашемъ слизистыхъ массъ, — Ацид. карбол: при судорожномъ 
сжатіи сердца; сердцебіеніе особенно по утрамъ. — КромЪ того 
даются также средства противъ другихъ сопутствующихъ состояній 
(см. Болъзни печени, желудка, кишекъ и проч.). 

Д ополнительную характеристику л%карстбъ см. на 
стр. 371, также въ „ЛЬкарствовъдЪніи“. 

О дозахь и спосод8 пріемовъ и дђлехіяхъ: ч. 1, гл. 3 
и 4, также стр. 35—39, 

При застояхъ вслЪдствіе пороковъ сердца играетъ весьмавВепомогатель- 
важную роль отвлекающій способъ лЪченія, а именно: три раза выя мфры и 
въ недфлю ножноподмышковое обертываше (220 Р., часъ продол- 41878: 
жителнности, съ горячими, въ мокрыя полотенца обернутыми бу- 
тылками къ ногамъ), столько же разъ — ножная паровая ванна 
(20 минутъ продолжительности), съ послЪдующимъ цЪльнымъ 
обмываніемъ (220 Р.) или полуванной (259 Р. и 5—10 минутъ 
продолжительности), общій массажъ (влажный — 200 Р,) и массажъ 
сердца. На ночь набрюшный согръвающій компрессъ (220 Р.), обер- 
тываніе бедеръ (20° Р.), по утрамъ—цъльное обмываніе (22° Р.)— 
эти примЪненія суть простЪйшіе отвлекающіе способы. -—- Для сер- 
дечнаго больного весьма важенъ чистый, свъжій воздухъ и умЪ- 
ренное движеніе, Температура комнаты больного не должна пре- 
вышать 140 Р. — Что касается діэты, то слфдуетъ значительно 
ограничить употребленіе въ пищу мучныхъ кушаній, картофеля, 
хлЬба, также суповъ и жидкостей вообще; особенно же вредны: 
чай, кофе, спиртные напитки. Вообще діэта должна быть нераз- 
дражающая и вмЪстЪ съ тфмъ питательная и нисколько для же- 
лудка необременительная; такъ, примърно, слфдующая: утромъ, 
вмВсто чая или кофе, молоко-—1—2 стакана, часа 2—3 спустя— 
плоды (сырые или вареные), въ обфдъ — немного мяса и много 


Причины. 


Проявленія 
болфзни 
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зелени; передъ вечеромъ — опять молоко; вечеромъ -—— пара 


яицъ. — Надо заботиться о ежедневномъ опорожнен1и кишечника 
(см. стр. 219). 


5. Водянка сердца. 


Водянка сердца отличается отъ перикардита, какъ водянка 
груди — отъ жидкаго плеврита. Она никогда не является какъ 
самостоятельная болЪзнь, а всегда пишь какъ одинъ изъ симпто- 
мовъ болЪзней сердца, легкихъ, печени и почекъ, сопутствуя во- 
дяночному отеканію другихъ частей тЪла. 

Лъчене должно быть направлено на причинную болЪзнь. 


6. Нервное сердцебіеніе. Пальпитащя сердца. 


Тутъ рьчь не о томъ сердцебеніи, которое сопровождаетъ 
описанныя выше болЪзни сердца, ни о томъ также, которое бы- 
ваетъ у совершенно здоровыхъ людей, въ вид кратковременна- 
го явленія, послЪ сильныхъ душевныхъ или тфлесныхъ возбужде- 
ній. РазумЪется' же подъ нервнымъ сердцебіеніемъ такое усилеше 
или учащене сердечной дъятельности, которое является присту- 
пами безъ всякихъ опредфлимыхъ измЪненій сердечныхъ тканей. 

Нервное" сердцебіеніе можетъ явиться слВдствемъ душевныхъ 
аффектовъ возбуждающаго или угнетающаго свойства или'такихъ 
состояній организма, которыя вызываютъ въ послЪднемъ слабость 
и нервную раздражительность; сюда относятся: малокрове, блЪд- 
ная немочь, онанизмъ, половыя излишества, чрезмЪрныя умствен- 
ныя занятія; далЪе нервное сердцебіеніе сопровождаетъ часто нерв- 
ныя и душевныя болЪзни (ипохондрию, истер1ію, неврастению и пр.); 
оно бываетъ также у полнокровныхъ и у страдающихъ глистами. 

Приступъ нервнаго сердцебіенія является внезапно, безъ яв- 
ныхъ предвЪстниковъ или по самому ничтожному поводу, и очень 
мучителенъ для больного. Сердце. какъ бы отрывается и трепе- 
щетъ, больной ощущаетъ ужаснЪйшую тоску и безпокойство, ему 
кажется, что вотъ-вотъ умретъ. Лицо дЪлается блЪъднымъ, оно по- 
крывается холоднымъ пбтомъ, взглядъ станбвится неподвижнымъ, 
ноги холодфютъ, иной разъ теряется даже сознаніе. Пульс» при 
этомъ малъ, часто съ перебоями. Такой приступъ продолжается 
обыкновенно недолго, ограничиваясь минутами, ръдко больше. Въ 
другихъ случаяхъ характеръ приступа иной. Сердце бьется уси- 
ленно и учащенно, сердечныя толчки сотрясаютъ грудную кл$тку, 
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блен1е въ артеріяхъ очень сильно и оно мучительно ощущается 
больнымъ, пульсь полный итвердый, а то инеравномЪрный. Лицо 
вздутое и красное, глаза блестятъ и неподвижны, тЪло то холод- 
ное, то горячее. Больной жалуется на головную боль, на голово- 
кружен1е, мерцаніе передь глазами, стЪсненное дыхаше. Приступъ 
продолжается обыкновенно короткое время, но иногда и нЪсколько 
часовъ. Дагнозъ болЪзни ставится не на основани характера на- 
блюдаемаго приступа, а на томъ состояніи, въ какомъ больной 
находится въ свободное отъ приступовъ время. Если въ промежу- 
точное время сердце больного здоровое, нормальное, то приступъ 
можно объяснить какъ чисто нервное сердцебене. Отъ грудной 
жабы нервное сердцеблене отличается отсутствіемъ боли въ сердцЪ, 
характерной для первой болЪзни (см. стр. 137). Степень излЪчи- 
мости при этой болЪзни зависитъ отъ общаго состоянія организ- 
ма, отъ того, въ какой мЪрЪ послфднее можетъ быть улучшено. 
Какъ болЪзнь, сопряженная нерЪдко съ перодомъ формирования 
у молодыхъ людей (съ 16 до 25 лЬтъ), нервное сердцебеше про- 
ходитъ постепенно само собою. 

ЛЪчене во время самаго приступа нервнаго серцебления раз- 
лично, смотря по характеру приступа. Если онъ сопровождается 
приливомъ къ головЪ, видимымъ бешемъ сердца и артерій, то 
главнымъ средствомъ является 4кониже 8, также Глоноинь 8—6. 
ДалЪе надо им%ть въ виду слЪдующия средства: Сиигелая х 3. уси- 
ленная дЪятельность сердца, неравномЪрный пульсъ, съ перебоями; 
холодныя конечности; глисты.— Арсеникз 3: необычайно сильный 
и быстрый пульсъ, лишь рЪдко неравномЪрный или малоощутимый; 
приступы являются преимущественно ночью во снЪ, кожа на ощупь 
горяча. Подходитъ особенно, когда приступы являются пер!одиче- 
ски, или ко времени мЪсячныхъ у женщинъ; также у блЪднонемоч- 
ныхъ, у страдающихъ астмой, у пьяницъ.— Феррумз 3—6: при блъд- 
ной немочи и малокров!и съ приливами крови къ лицу; также у 
туберкулезныхъ и слабонервныхъ; у женщинъ со скудными мъсяч- 
ными и катарромъ матки.—Нуксё вом. 3: сердцебенле вслЪдствіе 
погрьшности въ дэтЪ, съ приливами къ головЪ и тошнотой; у 
привычныхъ къ вину и кофе; у страдающихъ раздражительност!ю 
спинного хребта.--Ллатина 6 (или Платина муйат. 3): при 
неправильныхъ мЪсячныхъ и сильной возбудимости половой сферы. 
Для приливнаго нервнаго сердцебіенія подходятъ также: Беллад., 
Вератр. альб., Аурумъ, Ацид. нитрик., Фосфорь, Аргентумњ— 
єм. „ЛЪкарствовъдЪне“. 


Л+чене. 


Строеніе 
артеріальной 
стЬнни. 
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Для. той формы нервнаго сердцебіенія, которая сопровож- 
дается блЪдностію лица, мягкимъ слабымъ пульсомъ и т. д. (см. 
выше) показаны слЪдующія лЪкарства: Дамфођа х1 или Кам- 
фора-Рубини Ө, при неравномърномъ біеніи сердца, стЪсненіи 
въ груди, слабомъ пульсъ, холодномъ на ощупь тёлЪ. — Г’ло- 
ноинъ х 8: при блфдности лица. — Пульсатиллах 5: сердцебіеніе 
при мапъйшемъ волненіи; сердцебен!е ночью, разбужающее со 
сна; зябкость. Самочувствіе лучше при движеніи, на вольномъ воз- 
духЪ. У малокровныхъ съ преобладаніемъ нервозности. Сердцебіе- 
ніе во время регулъ. — Хина х 3: сердцебіеніе у ослабленныхъ 
нервныхъ субъектовъ, онанистовъ, ипохондриковъ; у ослаблен- 
ныхъ вслЪдствіе потерь крови или соковъ; холодная кожа, мягкій 
малый пульсъ.—Еще надо им%Ъть въ виду: //гнація, Сепія, Нуксв 
мосхата, Асафетида (характеристику этихъ и еще другихъ 
подходящихъ лЪкарствъ см. на стр. 153—157). ' 

Діэта и вспомогательныя мЪры какъ при „Грудной жабЪ“ 
(см. стр. 138) и въ соотвЪтствіи съ основнымъ болЪзненнымъ 
состояніемъ организма („Неврозы“, „Малокрове“ и проч.). 


7. Спазмъ сердца. Грудная жаба—см. стр. 137. 


Б. Болфзни артерій и венъ. 


Содержан!е этого (Б) под-отд®ла. 1. Бопъзни артерій: 1. Острое воспаленіе 

артерій. – 2. Хроническое воспаленіе артерій, Атеромагозъ артерій, Артеріоскле- 

розъ. -3. Расширенія артерій, Аневризмы.—4. Закупорка артерй.—П. БолЪзни 

венъ: 1, Воспаленіе венъ.—2. Флегмазія альба доленсъ.—3. Расширене венъ.— 
Варикозъ. 


1. Болфзни артерій. 


Понятіе объ артеріяхъ дано уже на стр. 366. Тутъ остается 
еще добавить, что три слоя образуютъ стфнку артеріи: внутренній 
слой (эндотелій),имЪющій эластическую основу; средній слой, состоя- 
щій изъ эластической ткани въ большихъ артеріяхъ, изъ гладкихъ же 
мышечныхъ волоконъ, расположенныхъ кольцеобразно и продольно, 
въ малыхъ артеріяхъ; третій наружный слой состоитъ изъ волок- 
нистой и эластической ткани, внутри болЪе плотной, кнаружи 
болъе рыхлой. 
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1. Острое воспаленіе артерій. Артеритъ. 


Острое воспаленіе артерій очень ръдко наблюдается; даже 
въ тЪъхъ случаяхъ, когда артерія проходитъ черезъ полость на- 
рыва или легочную каверну и т. п., она остается неповрежден- 
ной, благодаря тому, что она обладаетъ собственной, не завися- 
щей отъ окружающихъ частей, кровеносной системой („сосуды 
сосудовъ“), помимо крЪпкой защитительной конструкціи своихъ 
стЬнокъ. Явленія остраго воспаленія артерій тЬ же, что при воспа- 
леніяхъ вообще; ознобъ, жаръ, сильная боль (вдоль воспаленнай 
артеріи), отекъ и покраснЪніе заболЪвшей части и проч. Теченіе 
всегда бурное, исходъ сомнительный вообще, при пораженіи же 
аорты и т. п.—смертельный. ЛЪчен1е противовоспалительное: при- 
мЪненіе холода, отвлекающие компрессы и обертыванія; 4копиже, 


Беллад., Меркур., Апись, Лахезисв. 


2. Хроническое воспаленіе артерій. Атероматозъ артерій. 
Артеріосклерозъ. 


Хроническое воспаленіе артерій заключается, вообще говоря, 
въ процесс перерожденія артеріальной стЪнки. Виды перерожде- 
нія различны, конечные же результаты одинаковы. Чаще всего 
происходитъ жировое перерожденіе внутренняго и средняго слоя 
сосудистой стЪнки, состоящее въ пропитываніи послЪдней мель- 
чайшими жировыми каплями, Рядомъ съ ожир%ъніемъ, или какъ 
его осложненіе, происходить объизвествленіе (известковое 
перерожденіе), каковой процессъ и есть то, что называютъ атеро- 
матозомъ артерій или артеріосклерозомъ. 

Причины перерожденія артерій преимущественно механиче- 
скія, ведущія къ частому или длительному повышенію кровянего 
давленія въ сосудахъ, какъ, напримъръ, тяжелая работа, злоупо- 
требленіе виномъ, разныя заболЪванія другихъ органовъ, наприм. 
циррозъ печени и т. п. Благодаря такимъ обстоятельствамъ, арте- 
ріальнымъ стЪнкамъ приходится преодолЪвать сильные напоры 
крови, онЪ чрезмЪрно растягиваются и подвергаются перерожде- 
нію. Перерожденіе начинается поэтому и выражено всего больше 
въ такихъ мЪстахъ, на которыя кровяное давленіе всего сильнфе 
дЪйствуетъ, наприм. на поворотахъ и искривленіяхъ артерій, гдЪ 
артеріальная стЬнка даетъ кровяному току иное направленіе (дуга 
аорты и т. п.). 


ОпредЪленіе, 


Причины. 


Старческій 
снлерозъ 


ПослёдствЯ 
перерожденя 
артерій. 


Лъченіе 
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Затьмъ перерожденіе артеральныхъ стънокъ бываетъ вслЪд- 
стве бо "Ъзней питаня,—при ожирЪніи, подагрЪ, сахарной болЪзни, 
ракъ и т. п., также въ старости. Старческай склерозъ артери 
есть, въ сущности, нормальный, неизбъжный процессъ, степень 
же его и скорость образования колеблются въ самыхъ широкихъ 
предлахъ. У лицъ же, раньше времени старфющихъ, у такъ наз. 
„молодыхъ старцевъ“, кровеносная система начинаетъ старЪть 
особенно рано.—Изъ хроническихъ инфекціонныхъ болЪзней си- 
филисъ всего чаще ведетъ къ перерожденію артерий. 

Вслъдствіе уменьшения эластичности артерій, стънки послЪд- 
нихъ становятся мало податливыми проталкиваемой въ нихъ изъ 
сердца крови, а это вецетъ за собою, въ свою очередь, понижение 
жизнедЪятельности и выдержанности организма вообще, Атерома- 
тозъ увеличиваетъ опасности кровотеченй, наркоза, операшй, 
вообще всякаго болфе или мене тяжелаго процесса, выводящаго 
организмъ изъ его равновЪся. Подъ тяжестію давления крови 
артерія выпячивается въ наиболфе перерожденномъ мЪстЪ и мо- 
жетъ въ концф концовъ, не выдерживая напора, прорваться, какъ, 
напр., при мозговомъ ударЪ. Особенно опасное положензе соз- 
дается при атероматозномъ перерождени питающихъ сердце и въ 
немъ же заложенныхъ вЪнечныхъ артерій. Отъ препятствая, встрЪ- 
чаемаго кровью въ склерозированныхъ артеріяхъ, развивается 
гипертрофля сердечной мышцы, расширен сердца, венозные за- 
стои въ разныхъ органахъ (вслъдствіе замедленнаго кровообра- 
щения), расширене большихъ артерій (аневризмы), со всЪми по- 
слдствіями подобныхъ состояній. Таюе больные выказываютъ 
особенно сильное понижен1е способности сопротивляться всякимъ 
вреднымъ внЪшнимъ вліяніямъ; они необычайно слабы и вовсе 
не выносятъ повреждений, инфекціонныхъ болЪзней и т. п. 

Наружно склерозированныя артери на ощупь тверды, и на 
вискахъ можно часто даже глазомъ различить ихъ развЪтвленія 
въ видЪ какъ бы подкожныхъ щнурковъ. 

Изъ всего сказаннаго о хроническомъ воспалени и пере- 
рождени артерій должно быть ясно, что такихъ средствъ, кото» 
рыя бы прямо дЪйствовали на эти болфзненныя состоянія, нЪтъ 
и быть не можетъ; а то, что въ аллопатши въ такихъ случаяхъ 
шаблонно рекомендуется 1одъ, нельзя не считать недоразумЪніемъ 
даже съ аллопатической точки зрЬнія; ибо невозможно себЪ пред- 
ставить, чтобы тутъ возможно было разсасывающее дЪйствіе тода, 
на которое, именно, разсчитывается. Питане же организма можеть 
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подъ втяшемъ 1ода (большихъ дозъ его) только еще болЪе раз- 
строиться, а это въ свою очередь можетъ только еще болъе спо- 
собствовать перерожденію артерій, чтб въ дЪйствительности, какъ 
мы полагаемъ, и происходитъ. Не можетъ быть шаблоннаго лЪ- 
чения атероматоза или склероза артерій, и на вопросъ, каюя 
средства имЪются въ гомеопатии противъ этихъ болЪзней, надо 
сказать, что средства противъ нихъ суть всЪ тЪ, именно, кото- 
рыя способствуютъ улучшеню общаго состоянія организма, воз- 
можно болЪе правильной его жизнедъятельности, устраненю, въ 
наивозможнЪйшей мЪр%Ъ, всЪхъ тфхъ неправильностей и болЪ- 
зненныхъ состояній, какія имЪются въ каждомъ отдЪльномъ пред- 
ставляющемся случаЪ. Вотъ почему тутъ не могутъ быть даны 
опредъленныя указанія. ЛЪкарства должны выбираться на осно- 
вани имфющихся въ каждомъ случаЪ показаний со стороны всЁхъ 
органовъ тЪла, руководствомъ же могутъ служить соотвЪтствую- 
ше отдфлы этой книги. Чаще всего въ практик приходится въ 
такихъ случаяхъ назначать Калькар. карб., Барита карбон., Си- 
лищя, Сульфурз, Гепарз сульф., Лурумъ, Іод., Ацид. нитрик. и 
т.п. также тЪ лВкарства, какія указаны при сердечныхъ болЪзняхъ. 

То же, что о лЪчени, надо сказать объ образЪ жизни, діэтЪ 
и вспомогательныхъ мЪрахъ. Все, что нарушаетъ такъ или иначе, 
притомъ длительно, здоровье человЪка, ведетъ, вмЪстЪ съ тъмъ, къ 
развитію упомянутыхъ перерожденій артерій Нормальный образъ 
жизни и избЪгане всякаго рода излишествъ служатъ лучшими 
предупредительными мЪрами противъ этихъ перерожденій. 

Діэта и вспомогательныя мЪры зависятъ въ каждомъ слу- 
чаъ отъ основного болЪзненнаго состояния. 


3. Расширения артерій. Аневризмы. 


Причиною аневризмъ являются перерождения артеріальной 
стЪнки, о которыхъ сказано выше--атероматозъ и склерозъ арте- 
рій. Аневризмы внутреннихъ артерій (грудной и брюшной) встръ- 
чаются несравненно чаще, нежели наружныя (на конечностяхъ). 
Клинически аневризма представляется въ видЪ ограниченной твер- 
дой опухоли, обыкновенно пульсирующей, но не всегда. Діагнозъ 
бользни не всегда легокъ, и бывали случаи, когда мягкія сар- 
комы, опухоли лимфатическихъ железъ и т. п. принимались за 
аневризмы. Длагнозъ можетъ быть поставленъ во всякомъ случаЪ 
лишь врачебнымъ изслЪдованіемъ и наблюдешемъ. 


ПослЬдствія 
аневризмы 
аорты. 
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Аневризма аорты можетъ имЪть такія послъдствія, какъ уси- 
ленные сердечные толчки, боль подъ грудиной, одышка, бронхіаль- 
ные катарры и даже кровохарканіе при давленіи опухоли на ды- 
хательное горло и бронхи; набуханіе шейныхъ венъ и отеки верх- 
нихъ конечностей; затрудненное прохожденіе пищи черезъ пище- 
водъ, вслЪдствіе давленія аневризмы на послъдній; застои крови 
въ мозгу, головная боль, головокруженіе, спячка и проч. Если ане- 
вризма находится подъ самой грудиной, то положенный въ над- 
грудинную ямку палецъ ощущаетъ тамъ пульсацію. Если аневризма 
находится глубже, близъ позвоночника, то, давленемъ на выходя- 
ще изъ послЪдняго нервы, она можетъ вызывать сильныя боли 
въ спинЪф и параличи нижней части тЪла. 

Аневризма брюшной аорты представляетъ собою пульсирую- 
щую въ животЪ опухоль съ соотв тствующимъ сотрясенемъ брюш- 
ной стфнки. СлъЪдствіемъ могутъ быть сильныя боли въ поясницЪ, 
вздутіе кишекъ, колики, пищеварительныя разстройства, онЪм%Ъніе 
или параличъ нижнихъ конечностей и проч, 

О лъченіи можно тутъ сказать вообще то же, что сказано 
выше о льчени перерожденія артерій. Лъченше можетъ быть 
только симптоматическое, излЪченіе же аневризмы невозможно. 
Оперативному вмЪшательству доступны до нЪкоторой степени лишь 
наружныя аневризмы, но не внутреннія. 


4. Закупорка артерій. Эмболія. Тромбъ. 


Закупорка наблюдается лишь въ маленькихъ артеріяхъ и про- 
исходитъ на почв атероматознаго процесса или вслЪдствіе сверты- 
ванія крови въ какомъ-либо ограниченномъ мЪстЪ артеріи. Обра- 
‚зуется въ артеріи пробка, состоящая въ первомъ случаЪ изъ про- 
дуктовъ воспаленія, во второмъ— изъ волокнистой ткани. Эмболіей 
называется та закупоривающая сосудъ пробка, которая заносится 
въ него потокомъ крови (отъ сердца или изъ аорты); тромбомъ 
же— когда пробка образовалась отъ свернувшейся на мЪстЪ крови. 

Закупорка артеріи внЪшней,напр., на нижней конечности, вле- 
четъ за собою воспаленіе и омертвЪне (гангрену) части тЪла, 
находящейся ниже мЪста закупорки, сопровождающееся сильной 
болью. Течене болЪзни смертельное, если не успЪетъ образо- 
ваться окружное замъщающее кровообращеніе. ЛЪченіе лЪкар- 
ственное можетъ быть въ данномъ случаф только симптомати- 
ческое (Беллад., Чиись, Меркур,. Хина, Арсен., Секале, Лахе- 
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зись, Қарбо); хирургическое же вмЪшательство можетъ дать боле 
существенные результаты въ тЬхъ случаяхъ, когда оно возможно 
по мЪсту образовавшейся закупорки, напр.—на конечностяхъ. 


И. Болфзни венъ. 


1. Воспаленіе венъ. Флебитъ. 


Къ воспаленю венъ могутъ вести слЪдующия обстоятельства: 
прямое повреждене сосуда, свертки крови, образуюцнеся по какой- 
либо причин, проникновенме въ вену инородныхъ веществъ, вы- 
зывающихъ разложене крови, какъ это бываетъ, наприм., при 
воспаленіяхъ въ сосфднихъ тканяхъ и органахъ, но также и въ 
болЪе отдаленныхъ. — Чаще всего наблюдается воспалене венъ 
на конечностяхъ, и именно посл пораненя, когда ранка загряз- 
нилась какими-либо заразительными частицами, или при гной- 
ныхъ нарывахъ. Развиваются красныя полоски, соотв тствующя 
ходу венъ, болъзненныя не только при движени, но и въ поко%ћ. 
Пока еще просвЪтъ воспаленной вены нормаленъ, течен1е воспа- 
ленія довольно легкое и вообще благопріятное. Въ тяжелыхъ же 
случаяхъ, когда воспаляются вс оболочки венозной стЪнки, въ 
томъ числ и внутренняя, то въ вен образуется тромбъ (заку- 
поривающая вену пробка), который можетъ вести къ эмболіямъ 
(см. выше) и къ гнойному зараженію крови, прежде же всего къ 
образованию мЪстнаго нарыва. 

Гнойное заражене крови можетъ быть также слЪдствіемъ 
скрытаго воспаленія венъ--половыхъ органовъ, прямой кишки и 
проч., что въ практик выясняется иной разъ только лишь послЪ 
смерти, при вскрытии. 

Каждое воспаленіе венъ надо считать серьезнымъ заболЪ- 
ваніемъ и поэтому отнюдь не запускать. Абсолютный покой, 
противовоспалительное лЪчене, внутреннее и наружное. Внутрь: 
Беллад. х3, Меркур. солюб. 3, Апис х3, а въ болЪе тяже- 
лыхъ случаяхъ: „А4рсеник. 3, Лахезись, Секале корн., Фосфор. 
Наружно —согръвающіе компрессы или компрессы съ белладонно- 
вымъ масломъ. — Массажъ въ такихъ случаяхъ противопоказанъ, 
такъ какъ онъ можетъ принести большой вредъ. 


2. Флегмазія альба доленсъ. 


Представляетъ особый видъ флебита, могущій явиться у жен. 
щинъ въ теченіе первыхъ недфль послЪ родовъ, иногда и послъ 
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какой-либо хирургической операщи въ половыхъ частяхъ. Быстро 
и сильно распухаетъ одна нога, достигая часто двойного противъ 
нормы объема. Нога при этомъ обыкновенно совершенно блЪдна, 
сильно отечна и очень болЪзненна. Лихорадки можетъ и не быть, 
но температура тЬла все же неправильна. Въ такихъ случаяхъ 
имЪется свЪжее или старое заболЪване тазовой клЪтчатки, пере- 
ходящее на подвздошную или бедреную вену, которая, подъ влія- 
ніемъ, вЪроятно, ослабленія тока крови, тромбозируется (закупо- 
ривается). Болъзнь эта рЪдко ведетъ къ зараженію крови или 
къ развитію смертельной эмболіи, но за то тянется очень долго, 
мсяцами, а то и до полугода. Даже при полномъ выздоровленіи 
остается склонность къ отекамъ и нарывамъ. —ЛЪчен!е такое же, 
какъ при воспалени венъ. 


3. Расширене венъ. Варикозъ. 


Расширен! е венъ бываетъ трубкообразное, съ соотвЪтствую- 
щими направленю вены изгибами или, рЪже, мЪъшковидное, на 
подобіе аневризмъ (см. стр. 383). Расширеніе венозной стЪнки 
происходитъ вслЪдстые ея истонченія, но при этомъ истончаются 
и окружающія мягкія части; даже кожа можетъ на мЪстЪ расши- 
ренной вены стать очень тонкой. Варикозъ встрЪчается часто 
одновременно съ другими разстройствами кровообращенія, чаще же 
всего у многорожавшихъ женщинъ. — Всего болфе склонны къ 
расширенію большая вена нижней конечности и вена сЪменного 
канатика (Варикоцела), также вены прямой кишки (Гемор- 
рой). — ПослЪдствіями варикоза являются разстройства питанія, 
застои крови (геморроидальныя шишки), хроническія воспаленія 
кожи, язвы и т. д. Воспаленіе варикозныхъ венъ особенно опасно 
въ отношеніи возможности болЪе тяжелыхъ процессовъ (эмболія, 
піэмія). Дальнъйшее опасное осложненіе представляетъ крово- 
теченіе изъ лопнувшихъ варикозныхъ расширеній; геморроидальное 
кровотеченіе, часто повторяющееся, можетъ вести къ крайнему 
малокровію, а кровотеченіе изъ варикозовъ голени можетъ быть 
и смертельнымъ. 

Варикозныя расширенія венъ трудно поддаются лЪченю въ 
смыслЪ ихъ устраненія, такъ какъ тутъ имЪется дЪло съ при 
рожденнымъ личнымъ предрасположеніемъ. Задержаніе же про- 
цесса расширенія, а также улучшене сопутствующихъ явленій и 
послъдовательныхъ измЪненій возможны при надлежащемъ лф- 
ченіи и соотвЪтствующихъ вспомогательныхъ мћърахъ. 


Вспомогательныя мЪры играютъ при этой болЪзни главную 
роль. Осторожный массажъ (при отсутствіи воспалительныхъ яв- 
леній-—флебита), холодныя обливанія, бинтованіе (снизу вверхъ). 
Для бинтованія лучше пользоваться полотнянымъ бинтомъ, не- 
жели эластическимъ, который, при долгомъ примЪненіи, плохо 
переносится. Необходимо слфдить за правильной дЪятельностію 
кишечника, Легкая гимнастика полезна, долгое же стояніе и си- 
дЪніе вредны. При воспалительномъ состояніи вены и при свЪже- 
образовавшейся язвЪ необходимъ полный покой съ повыше поло. 
женной конечностію. 

Оперативное лЪчене варикозовъ пока не можетъ похва- 
статься особенно благоприятными результатами, ни перевязка 
венъ, ни экстирпація отдъльныхъ кусковъ расширенной вены, ни 
впрыскиваніе въ вены іода и т. п.; смертельныя же эмболіи вызы 
вались такими средствами неръдко. Исключеніемъ являются только 
варикозы прямой кишки: ихъ часто удается удалить оперативнымъ 
путемъ навсегда, посредствомъ перевязки и прижиганія; однако, 
такіе варикозы проходятъ часто и безъ операци, отъ гомеопатиче- 
кихъ лЪкарствъ. (ЛЪченіе геморроидальныхъ шишекъ см. при 
геморроЪ—стр. 256). 

Вообще же при варикозахъ полезны Гамамелись, Стафи- 
загрія, Ликоподій, Графит, особенно при язвенныхъ процес- 
сахъ. Эти лЪкарства примЪняются рядомъ съ тЪми, которыя по- 
казаны общимъ состояніемъ организма, особенно же—пищевари- 
тедьными его органами. 


В. Болъзни лимфатическихъ сосудовъ 
и лимфатическихъ железъ. 


О томъ, что такое лимфатическіе сосуды и железы, см. стр. 
367. СтЪнки лимфатическихъ сосудовъ имЪютъ въ общемъ такое 
же строеніе, какъ и кровеносные. Какъ сосуды эти, такъ и же- 
лезы никогда не заболЪваютъ перзично, самостоятельно, а всегда, 
за рЪдкими исключенями, вторично, послЪдовательно, т. е. бо- 
лазненные процессы въ другихъ органахъ или тканяхъ влекуть 
за собою заболЪване и лимфатическихъ путей. При этомъ пер- 
вичное, основное заболъваніе часто настолько преобладаетъ въ 
картин болЪзни, что сопутствующее заболЪваніе лимфатическихъ 
путей имЪетъ второстепенное значеніе. Такъ, напримЪръ, если при 
ракъ груди припухаютъ подмышковыя железы, то, хотя и прини- 
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маютъ ихъ во вниманіе, однако самымъ главнымъ остается ракъ 
груди. Иначе обстоитъ дЪло въ тъхъ случаяхъ, когда основное 
страданіе само по себЪ незначительно, наприм. маленькая сса- 
дина на пальцЪ и т. п., или когда основная причина болЪзни 
кроется внутри организма, въ видЪ, наприм., новообразованія. 
Въ такихъ случаяхъ рискуютъ им$ть дЪфло какъ бы только съ 
заболфван!емъ железы, просмотрфвь первичный очагъ болЪзни. 
Вотъ почему, разъ появились признаки пораженія лимфатическихъ 
сосудовъ или железъ, надо самымъ подробнымъ образомъ осмо- 
трфть и изслЪдовать всю соотвЪтствующую область т%ла. 


1. Воспаленіе лимфатическихъ сосудовъ. 
(Лимфангитъ или Лимфангоитъ). 


Причины воспаленія лимфатическихъ сосудовъ ТЪ же, что 
и венъ. Воспаленіе можетъ развиться изъ незначительной ранки 
на пальцф руки или ноги, если она недостаточно чисто содер- 
жится. Вдоль по рукЪ или ногЪ образуются продолговатыя, крас- 
ныя, болъзненныя полоски, идущія вверхъ. Всегда при этомъ 
имфется лихорадка и общее недомоганіе. Если воспаленіе по пути 
передается и лимфатическимъ железамъ, то и послфдНя воспа- 
ляются, нерЪцко до степени нагноенія, Гораздо серьезнфе стано- 
вится положеніе больного, когда воспалительный процессъ осло- 
жняется зараженемъ крови (септицеміей). 

Лъченіе заключается прежде всего въ надлежащей очисткЪ 
пораженной части водой и мыломъ. ЗатЪмъ дЪлаютъ 1—2 раза 
въ день мЪстную теплую ванну, послЪ которой, обсушивъ, сма- 
зываютъ больную часть белладоннымъ масломъ и забинтовываютъ; 
послЪднее примЪненіе предпочтительн%е, чфмъ тепловлажные ком- 
прессы. Заболъвшей части необходимо дать полный покой. Внутрь 
даютъ Белладонна х 8, Анпись х 3; если этихъ лЪкарствъ недоста- 
точно, то еще— 4ммон. карбон. х 3, Ацид. нитрик. х 8 или Ациде 
муріатик. х 3; въ болћетрудныхъ случаяхъ — 4рсеник. х 3, Русьх8. 

Если болЪзненный процессъ почему либо затягивается, то 
показаны еще: Сульфур, Чурумь, Іод., Силиція, Қальк. карб., 
Барита карб., Коніумә и др. (См. ниже „Воспаленіе лимфати- 
ческихъ железъ). 
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2. Воспаленіе лимфатическихъ железъ. 


(Лимфаденитъ). 


а. Острое воспаленіе железъ является всегда вслЪд- 
стве заразительныхъ началъ, занесенныхъ въ нихъ по лимфа- 
тическимъ сосудамъ. Такъ, наприм., незначительное на видъ по- 
врежденіе пальца ноги осложняется острымъ воспаленіемъ бедре- 
ныхъ лимфатическихъ железъ; ссадины или язвенные процессы 
на половыхъ органахъ сопровождаются воспаленіемъ паховыхъ 
железъ; на верхнихъ конечностяхъ поражаются такимъ же пу- 
темъ подмышковыя железы. Опуханіе железъ можетъ происхо- 
дить и незаразнымъ образомъ, отъ непривычно сильной работы, 
отъ чрезмЪрнаго утружденія соотвЪтствующихъ частей тЪла; 
наприм., отъ усиленной маршировки у молодыхъ солдатъ нерЪдко 
опухаютъ бедреныя железы, но въ такихъ случаяхъ до нагное- 
нія дъло не доходитъ. Возможно и вліяніе простуды. 

Лъченіе въ общемъ такое же, какъ при остромъ лимфангитЪ. 
Белладонна, внутрь и наружно, есть первое средство въ такихъ 
случаяхъ. КромЪ того, Меркурій солюбилисв 3, для предупрежденія 
нагноенія, слЪдуетъ давать уже съ самаго начала поперемЪнно съ 
Беллад.— При нагноеніи /еиарз сульф. З способствуетъ скорЪй- 
шему созрЪванію нарыва.—ПослЪ вскрытія нарыва: при обиль- 
номъ жидкомъ гноъ — Сульфуръ 3; если же гной скудно выд%- 
ляется, и въ язвЪ имЪется много бЪловатой клЪтчатки, тогда умъ- 
стенъ /00. х 3.—На язву кладется мягкое полотно (или марля) въ 
нЪсколько рядовъ и гигроскопическая вата. Для обмыванія или 
промыванія язвы всего лучше брать растворъ изъ 1 чайной ложки 
Лалендула Ө въ стакан воды; этимъ же растворомъ полезно 
пропитывать полотно или марлю, употребляемыя для перевязки 
больного мЪста.— Для скорЪйшаго заживленія образовавшейся 
посл вскрытія нарыва язвы, когда гноетеченіе уже подходитъ 
къ концу, берется Силиція 3—6.—Искусственное вскрытіе нарыва 
цфлесообразно лишь въ томъ случа, когда железа лежитъ спиш- 
комъ глубоко, и поэтому самостоятельное вскрытіе можетъ на 
долго затянуться, а также когда нарывъ, хотя и поверхностный, 
но вполнЪ созрЪвшій; искусственнымъ вскрытіемъ нарыва можно 
сразу прервать болевыя страданія больного и значительно сокра- 
тить процессъ заживленія. Не слЪдуетъ только, послЪ вскрытія 
нарыва, выполнять рану марлей и т. п., которыя, какъ инород- 


Острое 
в спаленіе 
железъ. 


Лфчене 
остраго 
воспаленія 
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ныя тЪла, только раздражаютъ живыя ткани и задерживаютъ 
процессъ заживленія. 
Хроничесьвое 
воспаленіе 
мелезъ. 


б. Хроническое воспаленіе лимфатическихъ 
железъ. Причиною можетъ быть мЪстное заболЪване или общее. 
Какъ мЪстное заболЪваніе— при какомъ либо хроническомъ воспа- 
лени въ области соотвЪтствующихъ лимфатическихъ железъ, на- 
прим., при воспаленіи тазобедренаго сустава--опухане паховыхъ 
железъ соотвЪтствующей стороны. Общимъ же заболЪваніемъ мо- 
жетъ быть какая нибудь хроническая инфекція, вродЪ сифилиса 
или туберкулеза, и при скрытомъ характер этихъ болЪзней опу- 
ханіе железъ имЪетъ прежде всего важное діагностическое зна- 
ченіе. Особенно въ такихъ случаяхъ характеристично, когда опу- 
хаютъ такія железы, воспаленіе которыхъ рЪдко имЪетъ мЪстное 
происхожденіе — напримЪръ, локтевыя, околоушныя и т. п. Къ 
общимъ заболЪваніямъ, сопровождающимся опуханіемъ железъ, 


относятся также золотуха и бЪлокровіе (лейкемія). 
ЛЪченіз 
хронич.восгал. 
њелезъ. 


При хроническомъ воспалени, происшедшемъ изъ остраго, 
главнымъ лЪкарствомъ является Сульфур. 5—6, а если его одного 
оказывается недостаточно для излЪченія, то дальнЪйшими являются: 
Ауруме, Іод., Силиція, Калькар. карбон. —Эти же лЪкарства и 
особенно еще Барита карб., показаны при воспаленіяхъ железъ 
золотушнаго характера; также али бихромик. и Фосфорз. См. 
еще „Сифилисъ“, „Туберкулезъ“, „Ракъ“. 


ОТДЪЛЪ ДЕВЯТЫЙ. 


Болъзни мочевыхъ и`половыхъ органовъ. 


Содержаніє этого отдЪла: І Болъзни почекъ. — П. Болфзни мочевого пузыря. -- 
Ш. Болёзни женскихъ половыхъ органовъ.---1У. БолЪзни беременныхъ и ро• 
женицъ.— У Болфзни мужскихъ половыхъ органовъ. 


Предварительныя замЪтки. 


Положеніе Мочевые органы состоятъ изъ органовъ, выдъляющихъ мочу, 
и Строеніе у изъ органовъ, выводящихъ мочу. Первые суть двЪ железы, почки, 
м04еВ. Орган. с абженныя еще надпочечными железами; вторые, мочеотводные, 
органы состоятъ изъ мочеточниковъ, мочевого пузыря 

Почки. и мочеиспуокательнаго канала. —- Почки имфютъ бобо- 
видную форму и находятся на задней стЪнкЪ полости живота, по 
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сторонамъ позвоночника, впереди поясничной грудобрюшной пре. 
грады. Почки находятся вн брюшиннаго мЪшка; по ихъ перед- 
нимъ поверхностямъ проходитъ ободочная кишка. Верхній конецъ 
правой почки прилегаетъ къ печени, верхній конецъ лЪвой почки— 
къ селезенкЪ, а внутренней и передней частю къ поджелудочной 
железЪ и ко дну желудка. Каждая почка окружена жировою кап- 
сулою. Въ углубленіи внутренняго края въ почку входятъ почеч- 
ная вена и почечная артерія. Внутреннее строене почки очень 
тонкое и сложное: кромЪ развЪтвленій кровеносныхъ сосудовъ, въ 
нихъ имЪфется масса клубочковъ и канальцевъ, также съ очень 
сложнымъ разнообразнымъ строешемъ. Все это сложное устрой- 
ство приноровлено къ просачиванію черезъ почки (изъ крови) 
мочи. —Мочеточники —— ихъ также два и каждый начинается отъ 
почечной лоханки — идутъ косвенно сверху внизъ къ мочевому 
пузырю, пронизывая его заднюю стЪнку и устьями своими откры- 
ваясь въ его полость.—-Мочевой пузырь образуетъ мышечный мЪ- 
шокъ яйцевидной формы. Верхняя часть мочевого пузыря, когда 
онъ пустъ, находится на уровнЪ верхняго края лоннаго сращенія 
(лобка); при наполнени же мочею мочевой пузырь поднимается 
болЪе или менфе значительно надъ этимъ мЪстомъ. Позади пу- 
зыря лежатъ нижнія петли тонкихъ кишекъ, которыя наполнен- 
нымъ пузыремъ отодвигаются вверхъ; затъмъ еще прямая кишка 
и, наконецъ. у мужчины сЪменные пузырьки, а у женщины влагалище 
и матка. Мышечная часть стфнки мочевого пузыря состоитъ изъ 
наружнаго продольнаго слоя, средняго сЪтчатаго и внутренняго 
продольно-сЪтчатаго слоя. Въ мъстахъ перехода пузыря въ мочеис- 
пускательный каналъ мышцы образуютъ толстое кольцо, сжи- 
мающую мышцу (сфинктеръ) пузыря. Внутри пузырь выстланъ сли- 
зистой оболочкой. КромЪ мышцъ въ стфнкЪ мочевого пузыря раз- 
вЪтвляются кровеносные и лимфтическіе сосуды и нервы. Путемь 
сокращенія своихъ продольныхъ и поперечно продольныхъ мышцъ, 
мочевой пузырь получаетъ возможность выдавливать изъ себя на- 
копленную въ немъ мочу, и во время этого процесса сжимающая 
выходъ пузыря мышца разслабляется и даетъ ходъ мочЪ въ моче- 
испускательный каналъ; въ прочее же время эта мышца сжала 
наглухо, давая пузырю всзможность удерживать мочу во время про- 
цесса наполненія.--Подробнъе о мочеиспускательномъ каналЪ см. 
ниже въ У-смъ под-отдЪлЪ. 


Мочеточнини. 


Мочевой 
пузырь. 


Сфинктеръ 
пузыря, 


Общее 
© симптомахъ 
бол. почекъ 


0бъ анализ 
мочи при 
болфзняхъ 
поченъ 
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Т. Болёзни почекъ. 


Въ почкахъ могутъ быть значительныя измЪненія безъ того, 
чтобы больной ощущалъ боль въ области ихъ. Но если боль 
имЪется при болЪзни почекъ, то она очень сильна. особенно при 
надавливани со стороны спинной или брюшной поверхности на 
почечную область. Боль всегда причиняютъ измЪненія капсулы 
почки, какъ напримъръ, воспалительное раздражен1е, или растя- 
жене ея вслЪдстве припуханія всего органа, сильную боль при- 
чиняетъ раздражен!е нервовъ почечной лоханки и мочеточниковъ, 
наприм —при прохождении почечныхъ камней Боль имЪетъ обык- 
новенно характеръ тупого давления и напряжения въ почечной 
области на одной или на обфихъ сторонахъ поясничной части 
позвоночника. Почечная боль усиливается при малъйшемъ сотря- 
сени тЪла, при хождеши и бЪганіи, она имЪетъ еще ту особен- 
ность, что распространяется (излучается) по направленю бедре- 
ного нерва, ау мужчинъ-—на нервы сЪменного канатика, съ при- 
тягивашемъ яичекъ къ паховому каналу. Сильныя почечныя боли 
вызываютъ часто рвоту у больного и даже обморочные припадки, 
чтб обыкновенно бываетъ только при боли отъ прохождения по- 
чечныхъ камней (см ниже: „Почечная колика“), и такія боли яв- 
ляются всегда приступами съ болЪе или менће свободными про- 
межутками. За исключенемъ такихъ случаевъ, во всЪхъ прочихъ, 
именно въ болъзняхъ самихъ почекъ, почечной боли либо совсЪмъ 
не бываетъ, либо же она является по временамъ и въ очень слабой 
степени Сильныя и постоянныя боли бываютъ, кромЪ какъ при 
камняхъ, еще при поврежденіяхъ, при нарывЪ и при ракЪ почекъ. 

Друге м%стные симптомы, устанавливаемые ручнымъ изслЪ- 
дованіемъ (ощупыванемъ и проч.), при болЪзняхъ почекъ гораздо 
меньше выражены, нежели при болъзняхъ многихъ другихъ орга- 
новъ Главное явлене, какое удается такими способами устано- 
вить, это—смЪщеніе почки изъ ея нормальнаго положеня и не- 
нормальную ея подвижность (блуждающая почка). 

Особенно важны симптомы со стороны почекъ, выражающіеся 
въ количествЪ и качествЪ мочи. Только надлежащее спещальное 
изслЪдоваше (анализъ) мочи можетъ сдЪлать вЪрнымъ распозна- 
ване многихъ почечныхъ болЪзней и дать точныя основанія для 


сужденія о вЪроятномъ течении и исходЪ болЪзни. 

Моча для предстоящаго анализа должна быть возможно боле свЪжей. 
Мочу выпускаютъ въ совершенно чистую прозрачную стклянку (черезъ гор- 
лышко и черезъ чистую стеклянную воронку) Для женщинъ и дЪтей этотъ 
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приемъ неудобенъ, поэтому, въ такихъ случаяхъ моча выпускается въ осно- 
вательно вычищенную (мыломъ и горячей водой) посуду, изъ которой мочу 
немедленно переливаютъ въ приготовленную для этого стклянку Моча, пред- 
назначенная дпя анализа, не должна оставаться открытой, а надо закрывать 
стклянку пробкой или ватой —Для обычнаго анализа мочи достаточно, при бо- 
лъзняхъ почекъ, и небольшое количество ея, но лучше, если не менће 1, —1 
стакана Предпочтительна моча утренняго опорожненя — Если требуется бо- 
ле подробный анализъ мочи, то цълесообразнће, чтобы моча была сборная 
за цЪлыя сутки. Для того, чтобы собрать суточное количество мочи, всего 
практичнЪе поступить такъ первую утреннюю выливаютъ прочь, при каждомъ 
же слфдующемъ мочени мочу выпускаютъ въ отдЪльную стклянку, и затЬмъ 
изъ всЪхъ, сколько наберется, стклянокъ сливаютъ мочу въ одну общую по- 
суду ПослЪдняя за сутки порція мочи должна быть та, которая въ слЪдую: 
щее утро опорожняется въ тотъ часъ, въ который наканунЪ была опорожнена 
моча, но вылита Дабы во время кишечнаго испражнен!я не потерять части 
суточной мочи, надо предварительно каждый резъ выпустить мочу отдЪльно 
въ стклянку Въ жаркое время года надо собураемую для анализа мочу со- 
хранять въ прохладномъ мЪстВ Для предохранения мочи отъ разложенія можно 
вложить въ нее кусокъ камфоры (1—2 золотника), что цълесообразно, осо- 
бенно, когда приходится пересылать мочу для анализа на далекое разстоян!е 
Для анализа отдается все суточное количество моли или часть, стакана два 

ЦЖль изслЪдованія мочи — опредфлить количество, цвЪтъ и 
прочій видъ ея, удЪльный вЪсъ, химическій составъ и составныя 
части осадка. — О способахъ изслЪдованія мочи въ этой книгЪ 
можетъ быть лишь кое что упомянуто, вообще же это дЪло спе- 
цальныхъ лабораторий. 

Нормальное суточное количество мочи, выдфляемое здоро- 
вымъ взрослымъ человЪкомъ и при обильномъ питьЪ, отъ 1400 
до 1600 куб. сантиметровъ (7—8 чайныхъ стакановъ), а при 
менъе обильномъ питьф 1200—1400 куб, сант. При неправиль- 
номъ образЪ жизни суточное количество мочи у здороваго можетъ 
колебаться отъ 1000 до 3000 куб. сент. Наблюденія показываютъ, 
что, объ ли почки дъятельны или одна только (когда, напримЪръ, 
вторая по какой-либо причинЪ удалена или недЪятельна), коли- 
чество выдфляемой мочи не измЪняется, и въ этомъ отновпени 
больной видимо не страдаетъ.— ДалЪе, при сморщиваніи почекъ, 
когда, какъ надо было бы думать, количество мочи должно бы 
быть уменьшено, оно, напротивъ того, гораздо больше, нежели 
при нормальныхъ условіяхъ. 

Уменьшене суточнаго выдЪленія мочи ниже нормы и до 
прекращеня можетъ быть послЪдствемъ либо пониженія кровя- 
ного давления, наприм., въ альгидной стадіи холеры, либо болЪз- 
ненныхъ измЪненій самихъ почекъ, либо же, наконецъ, слЪд- 
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ствемъ нарушения проходимости мочеточниковъ, мочевого пузыря 
или мочевого канала, въ каковыхъ случаяхъ можетъ наступить 
полное прекращение выд%Ъленія. 

ЦвЪзтъ мочи при нормальныхъ условіяхъ соломенно-желтый, 
то нЪсколько свЪтлће, то темнЪе, что обусловливается разнымъ 
содержашемъ красящихъ веществъ въ мочЪ, количество выдЪленя 
которыхъ, въ свою очередь, зависитъ отъ красящихъ составныхъ 
частей крови, образующихся подъ вмянемъ обмЪна веществъ въ 
организмЪ. Для суждения о цвфТЪ мочи, послфднюю необходимо 
собрать въ сосудъ изъ безцвътнаго стекла. 

Кровь въ мочЪ можетъ быть въ вид крупныхъ свертковъ, 
ВИДИМЫХЪ И невооруженнымъ глазомъ; въ такомъ случа кровь 
навЪрно не изъ почекъ, а откуда нибудь изъ ниже лежащихъ мо 
чевыхъ путей. Если кровь мочи изъ почекъ, то цвЪтъ послЪднеи 
напоминаетъ грязно-красный цвфтъ мясного настоя, или болЁе 
темный при большемъ содержаніи крови; въ такой мочЪ можетъ 
отстаиваться зернистый красноватый или буровато-черныи осадокъ. 

Во многі хъ болЪзняхъ почекъ моча прозрачна, особенно 
при обильномъ ея выдЪленіи, но бываютъ случаи болЪзһей по- 
чекъ, гдЪ и при обильномъ выдфлени моча оказывается мутною 
или даетъ больше осадки, вслЪдстые примЪси крови, гноя, фос- 
форно-кислыхъ солеи или большого количества цилиндрическихъ 
свертковъ изъ мочевыхъ канальцевъ. 

Мутная моча наблюдается часто въ тЪхъ болЪзняхъ почекъ, 
въ которыхъ количество мочи уменьшено. Мутность можетъ за- 
висЪть отчасти отъ выдЪленія нормальныхъ частей мочи изъ ихъ 
раствореннаго состоянія при охлажденіи послЪдней, отъ мочекис- 
лыхъ солей, отчасти отъ примъси красныхъ и бълыхъ кровяныхъ 
шариковъ, поверхностнаго слоя внутреннихъ оболочекъ мочевыхъ 
путей (эпителля) и его распада или свертковъ изъ мочевыхъ ка- 
нальцевъ почекъ (такъ наз. мочевыхъ цилиндровъ) Моча, содер- 
жащая большое количество такихъ примЪсей, имфетъ часто осо- 
бенно грязный цвЪтъ, замЪтный и въ хлопчатомъ осадкћ. 

Моча, содержащая много бЪлка, при испусканіи въ сосудъ, 
обыкновенно сильно пЪнится, и образовавшаяся пЪна можеть 
въ такихъ случаяхъ долго сохраняться на поверхности. 

Удъльный вЪсъ мочи также важенъ для распознавания почеч- 
ныхъ болЪзней. ВЪсъ этотъ скорЪе и проще всего опредъляется осо: 
бымъ приспособленіемъ — урометромъ, который опускается въ 
стекляняый цилинлръ, наполненный мочею. УдЪльный вЪсъ мочи 
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у здороваго человЪка колеблется отъ 1005 до 1030; послЪ чрез- 
мърнаго питья онъ можетъ упасть до 1002, а послЪ продолжитель- 
наго воздержания отъ жидкостей дойти до 1040. — По удфльному 
вфсу мочи можно узнать, сколько въ ней содержится твердыхъ 
составныхъ частей: для этого послЪдная три цифры удЪльнаго вЪса, 
опредфленнаго до четвертой десятичной цифры (0,0001) умножаютъ 
на число 0,233, и полученное число показываетъ приблизительно 
количество твердыхъ составныхъ частей въ 1000 куб. сант. мочи. 
Это— при условіяхъ болЪе нормальныхъ. При болъзняхъ же удЪль- 
ный вЪфсъ можетъ зависЪть, кромЪ мочевыхъ и мочекислыхъ солей, 
еще отъ содержанія бЪлка въ моч%. 

Химический составъ мочи даетъ наиболЪе вЪрныя указанія Химичесній 
на характеръ и течение болфзни не только почекъ, но часто ийНализЪ МОЧИ. 
болЪзней вообще. Такъ, реакція мочи на лакмусовую бумагу имЪетъ 
второстепенное значене для болЪзней почекъ, и, наоборотъ, очень 
важное для сужденя объ условяхъ питання и обмЪна веществъ 
въ организм. Въ отношении же почекъ реакція мочи имЪетъ 
большое значеніе для распознавания болъзней почечнои лоханки 
и мочевого пузыря. 

Нормальная моча имЪетъ кислую реакцію т. е. моча окра- реанція мочи. 
щиваеть синюю лакмусовую бумагу въ красный цвЪтъ. Если 
моча окрашиваетъ красную лакмусовую бумагу въ синій цвЪтъ. 
то реакція, значитъ, щелочная. Щелочная моча можетъ получиться 
какъ у здоровыхъ, такъ и у больныхъ, отъ обильнаго введенія 
углекислыхъ щелочей (наприм содовой или сельтерской воды) или 
растительно-кислыхъ щелочныхъ соединеній (напр. лимонно-ки- 
слой бор-магнезіи). Моча при испусканши можетъ имЪть кислую 
реакцію, а затЪмъ, когда постоитъ и въ ней наступитъ амміачное 
разложене (какъ это бываетъ въ бЪлковой мочЪ), щелочную. 
ШЩелочная реакція свъжеиспущенной мочи бываетъ, при исклю- 
ченши другихъ причинъ, въ болЪзняхъ почечной лоханки и моче- 
вого пузыря, вслЪдств!е происходящаго уже въ мочевыхъ путяхъ 
амміачнаго разложенія мочевины. Нейтральной моча является тогда, 
когда ни синяя, ни красная лакмусовая бумага не измЪняются 
въ цвътЪ при погружении въ мочу. Далъе можетъ быть реакція 
слабо-или сильно-кислая, слабо-или сильно-щелочная. 

Весьма важно также количественное, а не лишь качествен- 
ное, опредфлеше составныхъ частей мочи, особенно когда уже 
замЪчены существенныя измЪненія въ количествЪ отдЪляемой мочи 
и удфльнаго ея вЪса, 


Мочевина. 


БЪлонъ въ 
моч. 
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УмЪстно здЪсь коснуться и зтихъ подробностей. 

Процентное содержаніе мочевины (конечнаго продукта обмЪна 
веществъ) крайне измЪнчиво въ здоровой жизни и колеблется 
отъ 0,8 до 60/о. Моча взрослыхъ здоровыхъ людей, употребляю- 
щихъ немного питья, содержитъ въ суточномъ количествЪ мочи 
отъ 2 до 39/о мочевины. ЧЪмъ обильнЪе моча, тъмъ меньше со- 
держаніе мочевины, и это не только при здоровыхъ, но и при 
больныхъ почкахъ, при которыхъ содержаніе мочевины можетъ 
значительно уменьшиться, даже до 1/20/0, и, наоборотъ, при значи 
тельно уменьшенномъ выдленіи мочи у больныхъ процентъ моче- 
вины можетъ превысить таковой у здоровыхъ. 

Самое выдающееся значеніе имЪетъ бЪлокъ въ мочЪ. Нор- 
мально бълокъ въ мочф не встрЪчается, а только при болЪзняхъ, 
главнымъ образомъ—почекъ. Присутстые бЪлка въ мочЪ легко 
обнаружить нагрЪваніемъ до кипяченя (въ пробиркЪ надъ спирто- 
вой лампочкой); при этомъ, если моча имЪетъ кислую реакцію 
(см. выше), нътъ надобности прибавить кислоты; въ нагрЪтой тах 
кимъ образомъ мочЪ бЪлокъ, если онъ въ ней имЪется, выдЪ- 
ляется въ видЪ бЪлаго свертка или мути. Если моча нейтральна 
или щелочна (см. выше), то необходимо раньше, чъмъ вскипя- 
тить, сдЪлать ее сильно кислой посредствомъ прибавленія азотной 
кислоты; вЪрный и вмЪстЪ съ т6мъ общедоступный способъ опре» 
дЪленія бЪлка въ мочЪ — слъдующій: равныя количества мочи и 
насыщеннаго раствора глауберовой соли нагрЬваются съ боль- 
шимъ количествомъ уксусной кислоты; наступаетъ полнЪйшее 
свертываніе б%лка. 

Бълокъ въ мочь можетъ быть не только при болЪзняхъ по- 
чекъ, но и отъ присутствія въ мочЪ гноя при гнойныхъ процес- 
сахъ въ прочихъ мочевыхъ путяхъ. При здоровыхъ мочевыхъ пу- 
тяхъ бЪлокъ въ мочЪ наблюдался часто послЪ приставленія боль- 
шихъ шпанскихъ мушекъ (кантаридовъ) или внутреннихъ пріе- 
мовъ этого вещества (поэтому Кантарисъ въ гомеопатическихъ 
дозахъ одно изъ главныхъ исцъляющихъ средствъ при воспале- 
ніи почекъ), или такихъ еще, какъ терпентинъ и т. п, 

Бълковая моча наблюдается и при другихъ болЪзняхъ, если 
онЪ сопровождаются ненормальнымъ повышеніемъ кровяного да- 
вленія, или отъ измЪненнаго состоянія сосудистыхъ стЪнокъ, или 
отъ объихъ причинъ вмЪстЪ; чаще всего это бываетъ при сер- 
дечныхъ болзняхъ и при болъзняхъ печени. Также при нЪко- 
торыхъ состояніяхъ слабости, наприм. у людей, перенесшихъ тя- 
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желые лихорадочные процессы; или же во время сильной лихо- 
радочной болъзни—вслЪдствіе быстраго разрушенія многочислен- 
ныхъ кровяныхъ шариковъ и т. п. 

Надо еще сказать, что не всякая болЪзнь почекъ даетъ бЪл- 
ковую мочу. Сюда относится, наприм., просовидная бугорчатка по- 
чекъ, гнЪздныя заболЪваншя почекъ, новообразованія, простое 
сморщиваніе почекъ (циррозъ ихъ); при сморщенныхъ почкахъ 
отдЪленіе мочи очень большое, фильтрація черезъ почки происхо- 
дитъ очень быстро и моча не успваетъ воспринять тъ состав- 
ныя части, изъ которыхъ образуется бЪлокъ. 

Сахаръ въ мочЪ относится не къ болЪзнямъ почекъ, а 
имфетъ къ нимъ лишь то отношеніе, что черезъ нихъ выдЪляется 
наружу. (О сахарЪ въ моч см. при „Сахарной болЪзни“). 


Не меньшее значеніе, чфмъ химическій анализъ, имЪетъ Минроснопи- 
ческій ана- 


для распознаванія болЪзней почекъ микроскопическое изслЪдова- ‘зизъ 


не осадка мочи, заключающаго ея форменныя составныя части: 
кристаллы мочевой кислоты, щавелево-кислой извести, цистина, 
фосфорнокислыхъ солей и проч., примЪси составныхъ частей крови, 
эпителий (см. выше}, мочевые цилиндры. 

Первыя изъ перечисленныхъ веществъ находятся въ нор- Форменныя 

мальной мочЪ въ растворЪ, но своимъ количествомъ и формой, 20Тавныя 40 
въ какихъ он выдфляются, могутъ служить поводомъ къ забо- 
лЪванію мочевыхъ органовъ; переходя въ почкахъ изъ своего ра- 
створеннаго состоянія въ твердое (песокъ, камни), они дълаются 
причиною воспаленія мочевыхъ путей, а вторично — и почекъ. 
Если въ свъже выпущенной мочъ находятся, наприм., кристаллы 
фосфорнокислой амміакъ-магнезіи, то это всегда указываетъ на 
амміачное разложеніе крови внутри мочевыхъ путей или вслЪл- 
ствие выстилающей ихъ слизистой оболочки, или вслъдствіе про- 
никновенія бродилъ въ мочевой пузырь. Моча здороваго чело- 
вЪка можетъ стать временно щелочною, наприм. отъ обильныхъ 
премовъ соды, но при этомъ щелочныя земли остаются въ мо- 
чевой жидкости въ растворъ: при болъзни же эти соли выд%ъ- 
ляются въ видЪ бЪлаго осадка. 

Прочія перечисленныя составныя части находятся только въ 
болъзненно измфненной моч, насколько болфзнь зависитъ отъ 
почекъ. Особенно важное значеніе имЪетъ присутствіе мочевыхъ 
цилиндровъ. 

Разстройства въ отпразленіяхъ почекъ могутъ имЪть обратное Послёдствія 
дйствіе на составъ крови и вмЪстЪ съ тъмъ на состояніе общаго 507: поченъ. 


Уремія. 


Причины. 
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питанія всего организма и на всю его жизнедъятельность, осо- 
бенно же на отправленія нервной системы.-—ПослЪдствіемъ недо- 
статочнаго выдЪленія воды изъ крови является прежде всего во- 
дянка, къ которой изъ болЪзней почекъ ведутъ тЪ, именно, которыя 
сопровождаются большими потерями бЪлка съ мочею (водянка при 
сердечныхъ или печеночныхъ болфзняхъ происходить отъ за- 
стоевъ крови) 

ЗатЪмъ послЪдствіемъ болфзней почекъ могутъ быть такія 
состоянія, которыя обусловливаются недостаточнымъ очищеніемъ 
крови отъ конечныхъ продуктовъ обмЪна азотистыхъ веществъ 
въ тЬлЬ, отъ специфическихъ составныхъ частей мочи, мочевины 
и проч. Изъ такихъ состояній главнымъ и самымъ опаснымъ 
является уремія, отравленіе крови „мочею“, болЪзнь, при острой 
форм, отражающаяся въ высшей степени на нервную систему, 
вызывая, именно, падучеобразныя судороги, ведущія къ смерти 
неминуемо, если не будетъ въ скорости устранена основная при- 
чина, т. е. задержка мочи въ крови. 

При хронической или въ медленно развивающейся уреміи 
судорогъ такихъ можетъ совсфмъ не быть, или же онЪ являются 
лишь въ видЪф подергиваній въ отдфльныхъ группахъ мышцъ. Эта 
форма уреміи выражается усиливающеюся сонливостію, апатіей и 
помраченіемъ сознанія до полнаго его угасанія. Этому состоянію 
могутъ предшествовать разстройства пищеваренія и упорная не- 
укротимоя рвота, причемъ рвотныя массы имЪютъ нерЪдко щелоч- 
ную реакцію вслЪдствіе обильнаго содержанія углехислаго амміака, 
присутствіе котораго замЪтно даже для обонянія. При хронической 
уреміи бываютъ обыкновенно и мучительный зудъ кожи и разнаго 
рода еще другія разстройства, какъ астматическіе припадки, вре- 
менами даже приступы общихъ судорогъ. 


1. Острое воспаленіе почекъ. 
(Острый нефритъ). 


Причины остраго нефрита; сильная простуда, острыя моче- 
гонныя и слабительныя средства, копайскій бальзамъ, терпентинъ 
и проч., особенно же шпанскія мухи (кантариды)—не только при 
внутреннемъ, но и при наружномъ прим%Ъненіи (въ видЪ пластыря); 
затъмъ почки воспаляются часто во многихъ заразныхъ бол%з- 
няхъ, какъ скарлатина, дифтеритъ, тифъ, холера, оспа, корь’ 
рожа, а также послЪ остраго суставнаго ревматизма. 
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Симптомы болЪфзни: ознобъ и жаръ, боли въ поясницЪ, осо- Симптомы. 
бенно въ области почекъ, очень чувствительной къ давленію, 
уменьшенное выдЪленіе мочи, въ которой при кипяченіи обра- 
зуется болъе или мене густая муть (осадокъ), не растворяю- 
щаяся послЪ прибавленія азотной кислоты, иначе говоря — 6Ъ- 
локъ, КромЪ бЪлка въ мочЪ имъются при нефритЪ также слизь, 
кровяные шарики и мочекислыя соли. ВскорЪ появляются и во- 
дяночныя опуханія — лица, рукъ, ногъ, мошонки. При надлежа- 
щемъ лЪченіи болЪзнь проходитъ въ 1—2 недЪфли; въ тяжелыхъ 
случаяхъ она осложняется заболЪваніями легкихъ, серлца, брю- 
шины, или является отравленше мочей (мочевиной), такъ назы- 
ваемая уремія (см. выше). 

Акон: въ началЪ болЪзни, если причиной является про- — Лёчеме. 
студа.— Беллад. х3: боль при нажиманіи въ области почекъ. — 
Главными средствами однако являются „ис5 хз (или Аии- 
зин5 х4) и (антарись 3. Затьмъ Ацид. нитрик. 3: при очень 
темной мочЪ.—Когда жаръ и боль уменьшились, но въ мочЪ со- 
держится много блка, даютъ / енарз-сульфур. 3. Если этого не- 
достаточно, то—Калькар.-арсеникоза х4, или Калькар.-карбон. З 
и 4реен.-альб. 3, особенно когда мочи мало и по ночамъ имЪется 
сильное сердцебіеніе. — Фосфорз 3: моча кислая, блка мало, но 
за то большое количество кровяныхъ шариковъ въ ней; также 
головныя боли, сонливость; особенно, когда присоединяется брон- 
хіальный катарръ. При угрожающей уреміи: Нитрумь х2. Смотря 
по симптомамъ, могутъ понадобиться: Геллебор., Русь, Кали-іо- 
дат., Беллад., Лулькам., Геребинтина, Каннабисв. — При не- 
фритЪ беременныхъ — мочегонныя въ нисшихъ дЪленіяхъ: Ны- 
труме х2, Цена х2, Сцилла х2, Бензо-ацид х2. 

Въ начал шестислойные холодные (12—150 Р.) компрессы Вепомогатель- 
на область почекъ, смЪняемые черезъ каждыя 15 — 20 минутъ, пиари 
особенно при кровавой мочЪ. КромЪ того ежёдневно постельная 
паровая ванна съ послЪдующимъ вытираніемъ (240 Р.) всего тЪла, 
или полуванна (26° Р.) съ общимъ массажемъ (втеченіи 20 ми- 
нутъ). Въ прочее время 24-градусныя ножноподмышковыя обер- 
тыванія (каждое продолжительностію 2 часа), равно какъ часто 
смЪняемыя обертыванія бедеръ съ согръвающими, если надо, бу- 
тылками. Если въ постельной паровой ваннЪ ноги не согрЪваются, 
то дълаютъ еще короткое обертываніе (240 Р., на 2 часа), съ 
прикладываніемъ теплыхъ бутылокъ къ ногамъ.—Д1эта какъ при 
лихорадочныхъ болфзняхъ (стр. 67). 


Причины. 


Симптомы. 


ЛЪченіе 
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2. Хроническое воспаленіе почекъ. 


(Брайтова болъзнь, хроническій нефритъ). 


Хроническое воспаленіе почекъ составляетъ часто послЪд- 
ств!е остраго воспаленія, но оно можетъ развиваться и самостоя- 
тельно подъ вліяніемъ сырости и холода, злоупотребленія спирт- 
ными напитками, туберкулеза, беременности и проч., равно какъ 
посл скарлатины, оспы, дифтерита, холеры. Симптомы вполнЪ 
развившейся болЪзни вообще тЪ-же, что и при остромъ нефрит; 
не имЪется лишь жара тла и болей въ поясницЪ. Въ мочЪ со- 
держится довольно много бълка, который обнаруживается при ки- 
пяченіи ея съ добавленіемъ азотной кислоты, (см. стр. 396); при 
микроскопическомъ изслЪдованіи мочи, въ ней находятъ измЪнен- 
ные кровяные шарики и цилиндрическія образованія. Больные чув- 
ствуютъ себя слабыми, худъютъ и жалуются на отсутствіе аппе- 
тита и разстройства пищевареня. Жалобы эти, если еще не 
развились водяночныя явленія, а моча не изслЪдовалась, могутъ 
вести, и часто дЪйствительно ведутъ, къ ошибочному опредфленю 
болЪзни, къ принятю почечной болЪзни за желудочную, чтб, ко- 
нечно, не безразлично въ отношеніи лъченія. Поэтому никогда не 
слфдуетъ упустить химическаго изслЪдованіия мочи у больныхъ, 
жалующихся на слабость, исхудане, разстроенное пищевареніе, осо- 
бенно если имЪется еще частый позывъ на моченіе, тъмъ болъе— 
ночью, или уменьшенное отдЪлене мочи. Въ дальнъйшемъ течени 
хроническаго нефрита развивается водянка тЪла, вслЪдств!е водя- 
нистости крови, которая съ своей стороны происходитъ отъ вы- 
паденія изъ послЪдней бЪлка; затЪмъ появляются застои въ крово- 
обращеніи съ ихь послЪдстыями: катарромъ желудка и кишекъ, 
‚набуханемъ печени, увеличеніемъ сердца и проч. Съ уменьшеніемъ 
мочеотдъленія можетъ наступить отравленіе крови мочевиной (уре- 
мія, см. стр. 398). Теченіе хроническаго нефрита иногда быстрое, 
иногда же онъ тянется годами и даже десятками лЪтъ. На излЪ- 
чене можно надЪфяться, пока почки еще не сморщены (атрофиро- 
ваны) и сердце не увеличено. 

Арсен.-альб., 3: мочеотдЪленіе уменьшено, бълокъ въ мочъ; 
стЪсненіе въ груди, значительная водянка. Если этого лЪкарства 
недостаточно, то даютъ послЪ него Кальк.-арсеникоза — 3 х4. — 
Гепарз-сульф. 3: водянка незначительная, то является, то исче- 
заетъ; моча содержитъ много блка.— итри-ацидь х 3: большая 
слабость; моча съ примЪсью крови. — Фосфор5 3 и Ликонод. 3: 
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значительное малокрове; катарры дыхательныхъ и пищеваритель- 
ныхъ органовъ. — Когда водянка достигла большихъ размЪровъ, 
нельзя давать сильныхъ мочегонныхъ средствъ, такъ какъ они мо- 
гутъ весьма ухудшить состояне больного; вмЪсто нихъ даютъ Н/и- 
трумьх 2, Натрь сульф.х 2, Кали карбон. х З, Коккусь ка- 
ктих 2, Пепа х 2, Сцилла х2, Бензо-ацид. х 2, Кали їодат. х1 
— х 2 и друг.—При сморщенныхъ почкахъ (которыя врачъ узнаетъ 
по значительно увеличенному отдЪленію мочи, болЪе легкому удЪль- 
ному ея всу, по незначительному количеству содержащихся въ 
ней бЪлка и цилиндровъ, по увеличению сердца и измЪненіямъ 
сЪтчатой оболочки глаза), подходятъ всего больше 1одистыя лЉ- 
карства (.Арсеник.-чодат.), Фосфоръ, а также вообще приведенныя 
выше почечныя, равно какъ сердечныя средства. 

Содержать тЪло въ теплЪ, тепло одфваться, носить теплый Вспомога- 
набрюшникъ. Ежедневно постельная паровая ванна (продолжи-ТеЛРНЫЙ мера 
тельностію 11/2—2 часа) со вложеніемъ 3—7 горячихъ, въ мокрыя 
полотенца завернутыхъ бутылокъ. Если такая ванна не вызываетъ 
достаточнаго потЪнія, то принимаютъ горячую ванну (320 Р., про-' 
долж. 1/2 часа) съ послъдующимъ общимъ обмывашемъ (229 Р.) 
и массажемъ. — Очень благотворно также дЪйствуютъ песочныя 
паровыя ванны (40° Р.), равно какъ солнечныя. Больнымъ, стра- 
дающимъ брайтовой болъзнію надо совершенно иэбЪгать спирт- 
ныхъ и бродильныхъ напитковъ, крЪпкаго чая и кофе, и лишь при 
значительной слабости, или тъмъ, которые привычны къ спирт- 
нымъ напиткамъ, можно разрЪшить малыя количества вина, раз- 
веденнаго водой. Самое лучшее пищевое вещество — молоко, которое 
при почечныхъ болфзняхъ славится даже какъ цЪлебное средство, 
Оно можетъ употребляться во всЪхъ видахъ (цфльное, простокваша, 
пахтанье; также кефиръ). ЗатЪмъ: молочныя каши и слизистые 
отвары (мучные или изъ пшеной, овсяной и проч. крупы), побольше 
илодовъ и зеленыхъ овощей, вообще пища вегетаріанская (расти- 
тельная), которая при болъзняхъ почекъ еще болЪе важна и не- 
обходима, чмъ при другихъ болЪзняхъ. 


3. Водянка. Отеки. 


Эти состоянія происходятъ вслЪфдстве застоевъ въ венахъ и 
пимфатическихъ сосудахъ, путемъ просачиваня черезъ нихъ кро- 
вяной сыворотки въ ткани или въ замкнутыя полости тфла. Такимъ 
образомъ происходятъ отеки, напримфръ—верхнихь или нижнихъ 
конечностей, лица и проч. или общий отекъ (водянка, гидропсъ) тЪла. 


26 


Причины. 


Лъченіе. 
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Водянка или отекъ никогда не представляетъ собою самостоятель- 
ной болфзни а всегда есть лишь симптомъ, признакъ, или, върне 
сказать, одинъ изъ признаковъ какой либо болЪзни. Не говоря о 
тЬхъ случаяхъ, когда водяночное опуханіе или отекъ является мъст- 
нымъ страданіемъ вслЪдствіе закупорки венъ и воспаленія лимфа- 
тическихъ сосудовъ, наиболфе частыя причины отековъ и водянокъ 
кроются въ болЪзняхъ сердца (пороки сердца), легкихъ, почекъ и 
печени, особенно же въ упадкЪ сердечной дЪятельности. Поэтому и 
льченше водянки или отековъ будетъ различное, смотря по основной 
болЪзни. 


4. Кровавая моча. 


Кровь, выводимая наружу мочей, можетъ имЪть различные 
источники происхожден!я: она является изъ почекъ или мочеточни- 
ковъ, изъ мочевого пузыря или мочеиспускательнаго канала. У 
женщинъ къ мочЪ примфшивается нерЪдко кровь изъ влагалища, 
что можетъ подать поводъ къ ошибочному опредфленю болЪзни. 
Источникъ кровотеченія опредЪляется въ каждомъ данномъ слу- 
чаъ по характеру сопутствующихъ симптомовъ. Для болЪе же точ- 
наго діагноза надо обратиться къ врачу, равно какъ справиться 
въ соотвЪтственныхъ мЪстахъ этой книги (см. БолЪзни почекъ, 
мочевого пузыря и проч.). Кровавая моча можетъ быть также, какъ 
явленіе отравленія шпанскими мухами (даже при наружномъ упо- 
требленіи) и терпентиномъ. 

Во время кровотеченія: АЃитрумъ Х 2, кромЪ того Афника х 3 
при кровотеченіи вслЪдствіе механическихъ поврежденій, напри- 
мЪръ — при введеніи катетра въ мочеиспускательный каналъ).— 
Гамамел. х 2, Гидраст. х 2 и Ипекак. х 3.—При сопутствующей 
ръзи въ мочевомъ каналЪ — Аантарисв 3. (При кровавой мочЪ, 
какъ послъдствіи отравленія кантаридами— шпанскими мухами— 
Камфора и обильное питье тепловатой воды).--Полезны противъ 
крозавой мочи также: ЛМиллефол.х 1, Ува - урси х1, особенно, 
если вмЪсть съ крою отходитъ слизь и имЪфются тягостные по- 
зывы на мочу, и при запорЪ. Послъднее средство можно давать въ 
вид отвара листьевъ толокнянника (Па Чуае Отѕі) въ водЪ, въ 
пропорши 1:10. 

Холодные компрессы на область мочевого пузыря (нижнюю 
часть живота 12—150 Р., а также сидячія ванны 20—220 Р. (про- 
должительностію 5 минутъ); отвлекающіе способы (обертывание голе- 
ней и ножныя ванны). 
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5. Почечная колика. Почечные камни. 


Каждая изъ обфихъ имфющихся у человЪка почекъ (см. 
стр. 390) соединена съ мочевымъ пузыремъ посредствомъ тру- 
бочки, называемой мочеточникомъ; по мочеточникамъ моча про- 
текаетъ изъ почекъ въ мочевой пузырь. ВслЪлствіе ненормальнаго 
питанія или болфзней почекъ образуется въ мочЪ такъ называе- 
мый мочевой песокъ, изъ скопленій котораго въ свою очередь 
образуются мочевые камни (см. стр. 397). ПослЪдніе, если объемъ 
ихъ превышаетъ просвфтъ мочеточника, закупориваютъ его на 
своемъ пути въ мочевой пузырь и вызываютъ самыя жестокія 
боли въ области соотвЪтственной почки (въ поясницф), а также 
въ направленіи къ мочевому пузырю. При этомъ имЪются часто 
запоръ и желудочныя разстройства, вслЪдств!е чего можетъ про- 
изойти ошибка въ распознаніи болъзни. Надо поэтому всегда въ 
подобныхъ случаяхъ изслЪдовать мочу, не найдется ли въ ней 
камешковъ, песку, иной разъ и крови. ИзслЪдованіе мочи слЪ- 
дуетъ вообще всегда дЪлать при всякомъ страдани брюшныхъ 
органовъ, особенно если случай болЪзни сколько нибудь сомни- 
теленъ; такимъ образомъ не разъ уже открывалась болЪзнь по- 
чекъ, когда симптомы указывали на другія повидимому страданія. 
(ИзслЪдован{е мочи дЪлается въ спеціальныхъ лабораторіяхъ, также 
въ аптекахъ и врачами см. стр. 392). 

Такихъ средствъ, которыя растворили бы проходящій черезъ 
мочевые пути камень, не имЪется, для уменьшенія же болей, со. 
пряженныхъ съ прохождешемъ камня, съ нЪкоторой пользой при- 
мЪняются Кантарисв 3, Колоцинтьх З, Нуксь вомика 3, Бел- 
ладонна х 2 или Атропин. сульф. х 4. Кром того — обильное 
теплое питье, горячіе или паровые компрессы вокругъ поясницы, 
теплая полуванна (29 — 30%). Въ крайнемъ случа приходится 
прибъгнуть и къ такому болеутоляющему паллативу, какъ Мор- 
фій (по рецепту врача). Для предупрежденія образованія моче- 
выхъ камней также неизвЪстны прямо на камни дЪйствующія 
лЬкарства, хотя, какъ таковыя, рекомендуются Кальк. - карб. 
Натр. мурѓіат., Силиція, Сульфур. Петролеумь. Гораздо цЪ- 
лесообразнЪе стараться достигнуть этой цЪли путемъ регулиро- 
ванія общей жизнедъятельности организма, какъ лЪкарствами, 
такъ особенно соотвЪтствующей діэтой. 

Пища должна быть, именно, нераздражающая и легкая, при 
томъ — преимущественно растительная: молоко, каши, фрукты (осо- 


Причины. 


Лфчеше 


Дота. 


Причины. 


Симптомы. 
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:бенно—-виноградъ), зелень, жидкіе отвары изъ ячменной, овсяной 
и проч. крупъ; никакихъ пряностей и возможно меньше соли. 
ЦЪлесообразны и минеральныя воды: Эмсъ, Виши, Карлс- 
бадъ и т. п., для предупрежденія образованія камней. 
6. Сахарное мочеизнуреніе—см. въ Отд. 10-мъ при „Сахар- 
ной болЪзни“. 


7. Аддисонова (бронзовая) болфзнь. 


БолЪзнь эта очень ръдкая. Хотя при ней находятъ измЪне- 
нія надпочечныхъ железъ, но основная причина ея не въ послёд- 
нихъ, а въ разстройствЪ дфятельности нервной системы, влеку- 
щемъ за собою глубокое нарушеніе питанія всего организма и 
гибель его послЪ 1—1!/2 лЪтъ продолжительности болЪзни. Кожа 
больного принимаетъ вначалЪ дымчатосфрый цвЪтъ, который позд- 
нЪе переходитъ въ бронзовожелтый; при этомъ бЪлки глазъ оста- 
ются бЪлыми, чЪмъ бронзовая болЪзнь отличается отъ нЪкоторыхъ 
формъ желтухи. . : 

БолЪзнь эта вообще трудноизлфчимая. ЛЪкарства выбираются 
по общей картинЪ болЪзни, по тъмъ уклонешямъ отъ нормы, ка- 
кія замЪчаются въ каждомъ случаЪ ея. 

Главными лЪкарствами являются: Гуя, Беллад., Калькареа 
карб., Нат}. мур., [0д., Фосфор., Арсен., Арсен. лодат. Эёле- 
нія см. стр. 35—39. 


П. БолЪзни мочевого пузыря. 


1. Острый катарръ мочевого пузыря. 
(Острый циститъ). 


. Причинами катарра мочевого пузыря могутъ быть: простуда 
живота, промоканіе привычно-холодныхъ ногъ, раздраженія-—пря- 
мыя (катетеризація, камни мочевого пузыря) и косвенныя (хо- 
лодные напитки, особенно молодое пиво; лЪкарственныя веще- 
ства, какъ копайскій бальзамъ, кубеба, терпентинъ и т. п.); за- 
тЬмъ катарръ мочевого пузыря является часто послЪдствемъ пе- 
релоя (триппера) мочевого канала, а также встрЪчается при за- 
разныхъ болЪфзняхъ (родильная горячка, тифъ, скарлатина). Симп- 
томы: лихорадочное состояніе (въ острыхъ случаяхъ), боль въ 
области мочевого пузыря (въ нижней части живота), усиливаю- 
щаяся при давленіи и излучающаяся также въ промежность и въ 
разныя стороны живота; болЪзненно-судорожное напиране мочи 
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{мочерЪзЪъ) съ частыми позывами, причемъ каждый разъ выпу- 
скается лишь крайне малое количество красной или же дЪйстви- 
тельно кровью окрашенной мочи; иногда моча и совсфмъ задер- 
живается; при мочеиспусканши жгучая боль въ мочевомъ каналЪ, 
съ рЪзью въ его отверстіи, Моча мутная, въ началЪ болъзни — 
кислая, и содержитъ лишь малыя количества слизи, въ дальнЪй- 
шемъ же теченіи слизь увеличивается, а моча становится щелоч- 
ной, съ болъе или менЪе вонючимъ запахомъ, (какъ узнать, ки- 
слая ли моча или щелочная, см, стр. 395). При надлежащемъ лЪ- 
ченіи, болзнь, если только она незаразнаго характера, а при- 
чины ея устранимы, проходитъ въ нЪсколько дней (до двухъ не- 
дъль) безъ всякихъ болъзненныхъ послЪдствій, въ противномъ 
же случа, или если запускается, она переходитъ въ хроническое 
состояне, Особенно опасной является эта болЪзнь для тЪхъ, ко- 
торые страдаютъ параличной слабостію мочевого пузыря, именно— 
въ виду возможности полнаго задержан!я мочи съ послЪфдующей 
урэмей, т. е. отравлешемъ крови мочевиной. 

Беллад.х 8: при непрестанномъ мочерЪзЪ съ задержанемъ —Лфченю. 
мочи. — Даншарись 3: жестокое напираше мочи съ крайне бо- 
лЪзненными позывами, причемъ каждый разъ испускается лишь 
нфсколько капель темной мочи; рЪзь или колотье въ мочевомъ 
канал и его отверстии, промежности, яичкахъ; также одна или 
объ почки болъзненны при надавливани.—Каннабисьх 2: при по- 
добныхъ же признакахъ, поперемЪнно съ Кант. или послЪ’' него. — 
Нуксз-вом. х 8: при катаррф вслЪдствіе молодого пива, вообще 
у неумфренно пьющихъ. — Қолоцинт. 3: мутная моча, нитевид- 


ный осадокъ. — Дулькамара х 3: моча густая, бъловатая, сли- 
зистая. — Иикоиод. 3: постоянные позывы на мочене, мутная 
моча, клочковатая, также съ кровью. — Аалькар.-карб. 3: моча 


зеленоватая, вонючая, съ обильной слизью. Жжеше и рЪзь. — 
Также //ульсат. х 3, Ува-урси х 1, Камфођа х 1 и друг. Наружно 
—бсмазывать животъ белладона-масломъ, а промежность—-камфор- 
нымъ масломъ или камфорнымъ спиртомъ. При трипперномъ ка- 
таррЪ мочевого пузыря: Меркур.-карроз. х 3, рядомъ съ выше: 
приведенными. 

Діэта: молоко, каши, плоды, зеленыя овощи, слизистые отвары таас, 
(ячменный, овсяный), напротивъ того, запрещается все соленое и муат. мъры. 
острое. Поясное обертыване, 220 Р., черезъ каждые 2 часа смЪ- 
ияемое, позднЪе же лишь на ночь. Больной долженъ оставаться 


въ постели впредь до полнаго выздоровленія. 


пред лено 
и симптомы. 


ЛЪченіе. 
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2. Хроническій катарръ мочевого пузыря. 
° (Хроническій циститъ). 

Хроническій катарръ мочевого пузыря представляетъ собою 
болЪзнь часто довольно упорную, а иной разъ и совсЪмъ лЪкар- 
ствами неизлъчимую, именно — у старыхъ людей, страдающихъ 
увеличенной предстательной железой, или когда катарръ вызы- 
вается и поддерживается съуженіемъ (стриктурой) мочевого ка- 
нала, мочевыми камнями и другими, подлежащими хирургіи бо- 
лЪзнями. Въ тЬхъ же случаяхъ, когда хроническій катарръ раз- 
вивается изъ остраго, или вслЪдствіе такихъ вредныхъ моментовъ, 
которые преходящи или легко устранимы, предсказаніе гораздо 
благопріятнће. — За исключеніемъ лихорадки, симптомы хрониче- 
скаго катарра вообще т же, что и при остромъ, только болЪз- 
ненныя ощущенія гораздо слабЪе. Моча всегда мутная, щелочная 
или нейтральная (различіе см. стр. 395) и при стояніи даетъ по- 
хож на студень осадокъ. Часто, вслЪдствіе простудныхъ вліяній, 
погрЪшностей въ діэтЪ и т. п., являются ухудшенія, ожесТоченя 
болфзни съ задержанемъ мочи, требующимъ обыкновенно искус- 
ственнаго выпуская ея катетромъ. — Когда хроническій катарръ 
идетъ на выздоровленіе, то моча все болЪе просвЪтляется, полу: 
чаетъ кислую реакцію, и всЪ страданія мало по малу исчезаютъ. 

Вообще лЪченіе какъ при остромъ катаррф. Чаще тутъ упо- 
требляется Ува-урси х 2; затЪмъ, въ болће свЪжихъ случаяхъ, 
Колоцинт. 3, Лулькамара х 8, въ боле старыхъ: Ликонод. З 
(при запор%); — при увеличенной предстательной железЪ: Се- 
лен. х 4. КромЪ того: Арсен.-альб. 3, Сульфур. 3, Гепар-сульф. 3, 
Графитз 3, Кальк-карб. 3, Фосфори-ацидх3 и друг. — Въ 
упорныхъ случаяхъ приходится прибЪгать и къ мЪстному лЬче- 
нію, именно — при чрезмфрномъ образовани слизи и гнойномъ 
катаррЪ. МЪстное лЪченіе состоитъ въ искусственномъ опорожне- 
Ни и промываніи мочевого пузыря особымъ приспособленнымъ 
для этого аппаратомъ. Для промыван!я берется растворъ вяжу- 
щихъ или дезинфицирующихъ веществъ, но очень полезенъ для 
этого также растворъ /идрастиск Ө,.1 часть на 200 чч. воды 
лни Аалендула Ө (1:300). 

КромЪ примфненй, указанныхъ при остромъ катарр%, тутъ 
полезенъ легкій массажъ мочевого пузыря. Діэта легкая, не- 
раздражающая, преимущественно молочная и растительная. 

Минеральныя воды: умфренное пользованіе водами Виши, 
Карлсбадь, Маренбадз, Вильдунгенз. 
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3. Камни мочевого пузыря. Лъченіе, какъ при катаррЪ моче- 
вого пузыря и почечныхъ камняхъ. — При большихъ камняхъ 
часто необходима операція камнесфченія. 

4. Кровотеченія изъ моч. пузыря. См. „Кровавая моча“, стр, 402. 


5. Параличъ мочевого пузыря. 


Параличъ поражаетъ либо мышцу, имЪющую своимъ назна- 
ченіемъ изгонять мочу, причемъ она сокращается, стягивается, 
либо же-—кольцевидную, смыкающую мышцу, въ здоровомъ состоян1и 
не дающую моч безпрерывно вытекать изъ мочевого пузыря. Въ 
первомъ случаЪ больной не чувствуетъ, какъ пузырь все болЪе на- 
полняется мочей и расширяется, иногда до такой степени, что пере- 
ходитъ даже границу пупка; моченіе тутъ возможно лишь при от- 
чаянномъ натуживаніи и то лишь въ крайне малыхъ количествахъ. 
Во второмъ случаЪ больной не въ состояніи удерживать мочу, ко- 
торая вытекаетъ безпрерывными каплями. Болъзнь эта встрЪчается 
часто у старыхъ людей, а также у душевныхъ больныхъ и у стра- 
дающихъ болЪзнями спинного мозга, 

Беллад. х 8: въ обоихъ случаяхъ паралича. — Фосфорь х 3, 
Ликопод. х З и Натр.-мур. 3: когда парализована мышца, изго- 
няющая мочу.— Дулькам.х 3: при усиленіи страданія въ сырую 
погоду, — ЁГукс. вом. х 3: у неумъренно пьющихъ или пившихъ.— 
Графит 3: при запор (также Натф. мур. и Ликонод.). 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ надо прежде всего упомянуть 
объ искусственномъ опорожненіи мочеваго пузыря катетромъ, 
являющемся часто необходимымъ при задержан!и мочи въ такихъ 
случаяхъ. При непроизвольномъ же мочеиспусканіи поясныя обер- 
тыванія съ послЪдующими холодными обмываніями животаи пояс- 
ницы приносятъ нЪкоторую пользу. Въ обоихъ случаяхъ пока 
занъ массажъ живота, также электричество. Необходима нераз- 
дражающая, очень умЪренная діэта, преимущественно растительная. 


6. Судорога мочевого пузыря. 


Внезапно наступающія, весьма жесткія стягивающія боли въ 
шейкЪ мочевого пузыря, излучающіяся въ яички (у мужчинъ) или 
‘яичники у (женщинъ), до отверстя мочевого канала и до бедеръ. 
Къ этому присоединяется часто рвота, дрожаніе и даже обмороч- 
ное состояне. Моча отходитъ каплями или задержана. ПослЪ нЪ- 
сколькихъ такихъ припадковъ моча выходитъ, наконецъ, въ обиль- 
номъ количествЪ. Страданіе это встрЪчается у особъ, вообще нерв, 


ОпредЪленіе 
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ныхъ, чаще у женщинъ, чЪмъ у мужчинъ, а также при органи- 
ческихъ болъзняхъ мозга, головного и спинного. 

Беллад.х3 или Нуксё вомх3: при отхождени мочи ка- 
плями (судорога мочеизгоняющей мышцы); /Г;осмілм.: при полной 
задержкЪ мочи (когда и смыкающая мышца поражена). — Также 
Русе х 3, Кольхик. 1, Теребинтина З, Сарсапарилла 1—Надо 
имЪть въ виду еще; Дантар., Апись, Каннаб., Камфора, Дуль- 
кам., Каисик., Копаива, Қубеба, Петрозелин., Туя и пр. (См. 
„ЛЪкарствовЪдЪніе“), 

Сидячія паровыя ванны, припарки (паровые компрессы) на 
область мочевого пузыря, съ послфдующей сидячей ванной (24°Р., 
10 минутъ); кромЪ того дЪйствуютъ благотворно ножноподмыш- 
ковое обертываніе и постельная паровая ванна 


7. Недержаніе мочи у дфтей. 


ВстрЪчается чаще всего въ вид непроизвольнаго (во снЪ) 
мочеиспусканія и зависитъ не отъ дурной привычки, а отъ не- 
нормальнаго состоянія нервныхъ центровъ, которое въ свою оче- 
редь можетъ зависЪть отъ разныхъ причинъ, отъ такихъ, именно, 
какъ раздражене глистами, нервная слабость, малокровіе, она- 
низмъ, также ненормальное питаніе (раздражающая ‚пища, 'воз- 
буждающіе напитки, чрезмЪрное питье жидкостей). 

Такъ какъ эта болЪзнь сопровождается почти всегда слиш- 
комъ глубокимъ сномъ, то лЪченіе слЪдуетъ всегда начинать съ 
Опнѓумә х З, который дается ребенку разъ въ сутки, передъ отхо- 
домъ ко сну. Прежде чъмъ положить ребенка спать, его надо за- 
ставить (добромъ, конечно) основательно опорожнить свой моче- 
вой пузырь и затъмъ черезъ 3/4 —1 часъ его слЪдуетъ будить и 
предложить опять помочиться. Въ слъдующую ночь поступаютъ 
точно такъ же, только будятъ ребенка нъсколькими минутами 
позже, и такъ продолжаютъ постепенно до тъхъ поръ, пока, не- 
смотря на первый 2—3 часовой сонъ, ребенокъ не будетъ выпу- 
скать подъ себя мочи. Надо конечно заботиться и о томъ, чтобы 
по крайней мЪрЪ часа за два до сна ребенокъ уже ничего не 
пилъ. Втеченіи дня даютъ 2 —3 раза Агиронин.-сульф. х 4, осо- 
бенно —у мальчиковъ, или же Беллад.х 3; у дъвочекъ — //у.лъ- 
сатх3 и Сешя З. КромЪ того рекомендуется также: //латина 
мурат. 3, [/лантаго х3. При слабости, малокровіи, золотуш- 


ности: Фосфорз, Сульфуръ, «Арсен., Калькар. карб., и т. д. 
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ПІ. Болъзни женскихъ половыхъ органовъ. 
Предварительныя зам%тки. 


БолЪзней женской половой сферы вообще много, но очень Предфлы 


немного такихъ, въ которыхъ самопомощь болће или менће воз- бАмопомощи 
при жеискихъ 


можна, Причина этого заключается въ томъ, что распознаваніе болЬзняхъ. 
громаднаго большинства женскихъ болёзней возможно на основа- 
ви лишь спеціальныхъ способовъ изслЪдованія, недоступныхъ 
профанамъ, и никакое подробное изложеніе симптомовъ не замЪ- 
нить тутъ такого изслЪдованія. Вотъ почему нагромождене массы 
болЪзней и подробное ихъ описаніе составили бы только излиш- 
ній балластъ для этой книги и только заслонили бы собою тЪ 
болЪзни, въ которыхъ самопомощь до нЪкоторой степени воз- 
можна. При этомъ надо помнить, что даже въ такихъ болЪзняхъ 
самопомощью не слЪдуетъ ограничиться ни въ какомъ случа%, а 
надо, если отъ самопомощи не становится въ скорости же лучше, 
непремЪннно обратиться къ врачу, прежде всего — для постановки 


точнаго діагноза болЪзни. 

Женскіе половые органы суть слъдующіе: яичники, яйцепроводы (или 
такъ наз. Фаллотіевы трубы), матка, это—внутреннія половыя части, соеди- 
няющіяся, черезъ посредство влагалища, съ наружными половыми частями, 
между которыми открывается также мочеиспускательный каналъ. 

Яичники — ихъ два — лежатъ въ маломъ тазу по бокамъ матки въ 
складкЪ задней пластинки широкихъ маточныхъ связокъ и связкою каждый 
изъ нихъ прикрфпленъ къ дну матки. Яичники покрываются брюшиной. Они 
имЪюгъ сложное строене, приноровленное къ образованю въ нихъ произво- 
дительныхъ яицъ. Яйцо, выходя изъ яичника, попадаетъ черезъ яйцепро_ 
воды въ матку, 

Матка представляетъ собою грушеобразное тло, сплющенное спе- 
реди кзади и обращенное вверхъ широкимъ концомъ (дномъ), и имЪетъ внутри 
полость. Матка находится посрединЪ малаго таза между мочевымъ пузыремъ 
и прямою кишкою. Нижняя, болЪе узкая часть этого органа называется шей- 
кой матки, а нижній отдьлъ шейки, окруженный влагалищемъ, называется 
влагалищной частью матки. Внутреннее устье шейки матки называется вну- 
треннимъ маточнымъ рыльцемъ, а устье, открывающееся во влагалище, на- 
ружнымъ маточнымъ рыльцемъ, которое имЪетъ видъ поперечной щели, вслЪд- 
стве каковой образуются двф не совсЪмъ равныя по величинЪ маточныя губы. 
Вещество матки состоитъ изъ трехъ слоевъ, а именно: изъ неполнаго брю- 
шиннаго покрова, изъ мышечной основы и изъ слизистой оболочки, высти- 
лающей полость. Видъ и величина матки, также ея полости, значительно из- 
мЪняются во время беременности, не только вслЪдствіе растяженія самаго ор- 
гана, но и отъ дЪйствительнаго умноженія и разращенія тканей, его состав- 
ляющихъ. 
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Влагалище или маточный рукавъ представляетъ собою бо- 
л%е или менће широкій перепончатый мъшокъ, прилегающ къ вогнутой пе- 
редней станкЪ прямой кишки и соединяющійся вверху съ маткой, а внизу съ 
маружными половыми частями. Въ томъ мъстЪ, гдъ влагалище охватываетъ 
шейку матки, образуется такъ наз. сводъ влагалища, а внизу оно оканчи- 
вается въ предверьи, позади устья мочеиспускательнаго канала, круглова- 
тымъ отверстемъ—входомъ влагалища, который у дъвственницъ обыкновенно 
закрытъ въ задней своей части складкой-—дЪвственной плевой, имвющей или 
полулунный видъ съ свободнымъ краемъ или видъ кольца; свободный край 
иногда усаженъ ворсистыми утолщенями. ВслЪдствіе ли совокупленія или по 
другой причинЪ дЪвственная плева разрывается, и на ея мъстЬ остается нЪ- 
сколько плоскихъ возвышеній — миртовидныя складки. 

Влагалище состоитъ изъ наружнаго слоя соединительной ткани, сред- 
няго слоя —мышечнаго и внутренняго— слизистой оболочки. Слизистая обо- 
лочка влагалища имћетъ на передней и задней стёнкахъ многочисленныя по - 
перечныя складки и вся выстлана многослойнымъ эпителіемъ (поверхност- 
нымъ слоемъ слизистой оболочки). Наконецъ, на передней стЪнкЪ входа во 
влагалище имћется вверху замЪтное возвышен!е— влагалищный бугорокъ. Если 
это возвышеніе развито болЪе обыкновеннаго и тесно сростается съ плевой, 
то послъдняя имћетъ форму кольцеобразную или даже вовсе лишено отверстия. 

Къ наружнымъ женскимъ половымъ частямъ относятся: большія и ма. 
лыя половыя (срамныя) губы, клиторъ и преддверье. 

Больщія половыя губы суть двЪ толстыя складки кожи, оброс- 
щія по наружной сторонЪ волосами; прилегая другъ къ другу, онЪ образуютъ 
продольную щель и переходятъ спереди въ лонное возвышене (мостъ Ве- 
неры), соединенныя въ этомъ мЪстЪ спайкой, а кзади, къ промежности, на- 
ходится другая спайка, повыше которой имЪется тонкая поперечная складка -— 
уздечка срамныхъ губъ; между этой и миртовидными складками имЪется по- 
перечная ладьеобразная ямочка. 

Малыя половыя губы (нимфы) суть двЪ болъе короткія и болће 
тонкія складки кожи и закрыты большими губами. 

Клиторъ (похотникъ), напоминаетъ мужской членъ по строенію своему, 
но не по своей несравненно меньшей величин®, и не содержитъ въ себЪ ча- 
стей, свойственныхъ мочеиспускательному каналу. Клиторъ находится въ 
верхнемъ переднемъ углу наружныхъ половыхъ частей и состоитъ изъ двухъ 
пещеристыхъ тЪлъ (подобно мужскому уду), оканчивающихся закругленной 
верхушкой—головкой, покрытой крайней плотью; эта крайняя плоть образуется 
изъ продолженія малыхъ губъ. 

Преддверье лежитъ между обфими малыми губами; тутъ же, въ 
этомъ пространствЪ, имЪется отверстіе мочеиспускательнаго канала и входъ 
во влагалище 

Женскай мочеиспускательный каналъ находится близко надъ входомъ 
во влагалище, на разстоян!и приблизительно дюима отъ головки клитора 

Промежность есть та часть тЪла, которая находится между наружными 
половыми частями и заднимъ проходомъ; она обща обоимъ поламъ, ноу жен- 
щинъ она больше и толще, чъмъ у мужчинъ. Промежность состоитъ, по- 
мимо кожи, изъ массы мышцъ и жесткихъ пластинокъ (фасцій), связокъ, со- 
судовъ и проч. 
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1. Менструація и ея неправильности. 


Менструаціей (регулами) называются періодически повторяю- нормальная 
щіяся кровотеченія(мЪсячныя очищенія) изъ матки. Менструированіе менструаціп.. 
есть признакъ наступившей половой зрЪлости, т. е. способности 
къ зачатію. Половая зрЪлость у женщины продолжается отъ 13—14 
до 48 лЬтъ съ нЪкоторыми уклоненіями въ одну и другую сто 
рону, въ зависимости отъ климата, образа жизни и проч. Не- 
опредъленную величину представляютъ собою также какъ коли- 
чество менструальной крови, такъ и продолжительность каждой 
менструащи. Бываетъ, что женщины крЪпкаго тЪлосложенія те - 
ряютъ лишь мало крови, слабыя же, наоборотъ, большія количе- 
ства ея. Среднія количества теряемой крови колеблются между 
2 и 8 унціями (60—240 граммъ). Продолжительность равняется 
въ среднемъ 5 днямъ, но можетъ спуститься до 2 и доходить до 
8—9 дней. Одна и та же менструація происходитъ часто кратко- 
временными перерывами. Въ большинствЪ случаевъ мЪсячныя 
приходятъ черезъ каждые 28 дней, рьже-—промежутки болЪе ко- 
роте или болъе длинные (до 30 дней). — Вопросъ о томъ, на- 
ходится ли менструація въ причинной зависимости отъ періоди- 
ческаго созрЪванія яйца въ яичникахъ и перемЪщенія его въ 
матку, считается все еще спорнымъ и даже очень сомнитель- 
нымъ, такъ какъ наблюдаются въ практик факты, не согласую- 
щіеся съ такимъ воззрьшемъ, а, именно, случаи, когда послЪ уда- 
ленія обоихъ яичниковъ, женщины тъмъ не менъе продолжали 
правильно менструировать; затЪмъ извЪстно, что освобождене со- 
грЬвшаго яйца происходитъ какъ до наступления половой зрЪло- 
сти, такъ и въ климактерическомъ періодЪ, между тъмъ регулъ 
въ этихъ двухъ случаяхъ не бываетъ; созръвшее яйцо освобож- 
дается и въ промежуткахъ между менструаціями важный доводъ 
въ пользу возможности зачатя во всякое время, даже во время 
кормленія грудью, при отсутствіи регулъ. 

Во время регулъ разстраивается и общее состояніе здоровья 
женщины, въ однихъ случаяхъ—едва замЪтно, въ другихъ, наобо- 
ротъ, въ довольно сильной степени. 

Какъ уже сказано, женщина менструируетъ вообще до 48 лЪт- 
няго возраста. Колебаная въ этомъ отношении очень значительны. 
Бываютъ случаи, правда очень рЪдкіе, что женщины и за 55 лЪтъ 
продолжаютъ еще правильно менструировать, тогда какъ другія, 
наоборотъ, теряютъ регулы уже около своихъ 40 лЪтъ. Не зави- 


1Условія пра- 
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сятъ такіе случаи ни отъ начала менструированія, ни отъ тЪло- 
сложенія женщины, ни отъ числа зачатій, ни отъ какихъ либо 
болЪзненныҳъ состояній. 

Прежде чфмъ перейти къ изложенію неправильностей мен- 
струаціи, нелишне привести тЪ обстоятельства, которыми обусло 
вливается возможно бӧльшая правильность этого крайне важнаго 
для женщины отправленія ея организма. Насколько для женщины 
важно внЪ времени регулъ дЪлать достаточно движенія на свЪ- 
жемъ воздухЪ, настолько для нея важно во время наступившихъ 
регулъ соблюдать большій, чфмъ обыкновенно покой; особенно же 
вредны въ эту пору движенія, сопряженныя съ разгоряченіемъ тЪла- 
наприм,, танцы; вредны тяжелыя мучныя блюда, особенно свЪже 
испеченный хлћбъ; вредны сильныя душевныя волненія, половыя 
сношенія, слабительныя средства, ванны. Во время регулъ слЪ- 
дуетъ побольше пить жидкостей, избъгая однако, крЪпкаго кофе 
или крЪпкаго чая или вина; лучше всего пить молоко, если оно 
хорошо переносится, цъльное или съ кипяткомъ или съ какао; 
можно и обыкновенную воду или легкую минеральную. Одежда 
должна быть совершенно свободная; малЬйшая тЪсность платьевъ 
нарушаетъ правильность кровообращеня и особенно вредна во 
время менструащи; излишне прибавить, какой вредъ можетъ по- 
лучиться въ данномъ случаЪ отъ шнурованія груди и живота, отъ 
корсета. Очень важно правильное опорожненіе кишечника, каждый 
день въ опредъленный часъ. Наконецъ, надо заботиться о сколь 
возможно чистомъ содержаніи половыхъ частей, для чего служатъ 
частыя обмыванія тепловатой водой, сидячія тепловатыя ванны, 
промыванія съ помощью Эсмарховой кружки или клизопомпа. Когда 
регулы уже кончились, промыванія такія можно дЪлать и съ боле 
прохладной водой, что, кстати сказать, и вообще полезно для жен- 
щинъ въ интересахъ здоровья не только половыхъ органовъ, но 
и всего организма. 

Неправильности менструацій могутъ быть слЪдующія: мен- 
струаціи могутъ совсЪмъ отсутствовать, могутъ быть слишкомъ 
скудными мли слишкомъ обильными, повторяться слишкомъерЪдко 
или слишкомъ часто; выдЪленія могутъ быть водянистыя, слизи- 
стыя и вонючія; неправильность можетъ заключаться и въ сопут- 
ствующихъ явленіяхъ, какъ именно: боли, общее недомоганіе, нерв- 
ные припадки и т. д. 
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а. Аменоррея. 


Подъ аменорреей разумЪютъ собственно полное отсутствіе (теутетвіе 
регулъ въ возраст половой зрЪлости. Аменоррея очень ръдко наб-  РеГУлъ. 
людается у во всемъ прочемъ вполнЪ здоровыхъ женщинъ, причемъ 
бываютъ женщины, ни разу не менструировавийя и тъмъ не менъе 
рожающія. Въ громадномъ большинствЪ случаевъ, однако, непо» 
явлен!е регулъ въ періодъ половой зрЪлости должно считаться 
серьезной ненормальностью, могущею имЪть для здоровья женщины 
болће или менЪе непріятныя и даже опасныя послЪдствія. Поэтому 
во всЪхъ такихъ случаяхъ необходимо прежде всего путемъ спе 
ціальнаго изслЪдованія удостовЪриться, не является ли причина 
этого обстоятельства какой нибудь порокъ развитія, закрытіе устья 
матки или влагалища; причиной можетъ быть и недоразвившаяся 
матка. Въ случаЪ порока развитія о лЪкарственномъ лЪченіи не 
можетъ быть рЪчи. 

Но причиной аменорреи можетъ быть, и чаще всего бываетъ 
ненормальность со стороны крови, а именно: малокровіе, особенно— 
хлорозъ (блдная немочь), золотуха и проч. 

Аменоррея можеть быть неполная, а лишь относительная, Запаздываніе * 
и выражающаяся въ запазцыван!и мЪсячныхъ или въ томъ, что а. 
послЪ того, какъ они раньше вообще бывали, перестали, вдругъ 
являться, при отсутствіи подозрЪнія на зачатіе (объ отсутствіи 
регулъ во время беременности или кормленія грудью тутъ не го- 
ворится). Причиною такихъ случаевъ могутъ быть простуда и силь 
ныя душевныя волненія, а также и особенно какое либо забол®- 
ваніе матки; посл%дствіями же; заболЪваніе легкихъ, печени, се- 
лезенки, мозга или же общее нервное разстройство, боль или кру 
женіе головы и проч., также кровотеченія изъ другихъ органовъ 
изъ легкихъ, носа, кишекъ и проч, 

Такъ какъ аменоррея. вообще говоря, не есть болъзнь само- Л%ченів. 
стоятел ьная, а есть лишь симптомъ какихъ либо другихъ болъз 
ненныхъ состояній, то лЪченіе должно быть направлено на эти 
послЪднія, если устраненіе ихъ вообще возможно. Чаще всего при- 
ходится брать такія лЬкарства, какъ //ульсат. х 3: при мало- 
крови и блЪдной немочи, тошнотЪ, отсутствіи аппетита, сердце- 
біеніи, головокруженіи; наклонность къ поносамъ, бЪли; —Дальъ- 
кар.-карбон. 3: у золотушныхъ дфвицъ, страдающихъ головными 
болями, тяжестью въ ногахъ, болями въ поясниц и крестц%, сердце 
біеніемъ, разстройствами пищеваренія; — Ферр. карбон. х 3: при 


Меноррагія. 


Метроррагія 


„Лученю. 
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малокровіи съ сердцебіеніемъ, головокруженіемъ и обморочными 
состояніями; — Сульфур х 3: какъ вставочное лЪкарство (также 
Купрумь) и т. д. | 


б. Маточныя кровотечения. 


(Меноррагія. Метроррагія). 


Нормальное, періодическое, маточное кровотеченіе (менструа- 
ція, регулы) разсмотрЪно выше. Ненормальныя же маточныя кро- 
вотеченія могутъ быть слЪдующія; 

а) Слишкомъ обильныя регулы, или регулы, повторяющіяся 
въ болће короткіе, чЬмъ слЪдуетъ, промежутки времени, или, на- 
конецъ, слишкомъ долго продолжающіяся регулы. Точную гра- 
ницу между нормальными и слишкомъ обильными регулами трудно 
провести, и вопросъ сводится въ каждомъ отдфльномъ случаЪ къ 
тому, имЪется ли уклоненіе отъ прежняго нормальнаго состоянія 
и зависятъ ли имвющяся страданія отъ усиленныхъ или часто 
повторяющихся или долго продолжающихся мЪсячныхъ кровоте- 
ченій. Эта форма маточнаго кровотеченія называется Менорра- 
пей. Причинами могутъ спужить душевныя волненія, чрезмЪрныя 
тълесныя напряжен!я, поврежденя, пороки сердца, также тЪ об- 
стоятельства, которыя поименованы ниже при метроррагіи. 

6) Маточное кровотеченіе, не зависящее отъ періода регулъ, 
хотя и могущее съ послЪднимъ совпадать (Метроррагія). Причи- 
нами могутъ быть: приливы крови къ маткЪ, воспаленія матки, 
грибовидныя разростанія слизистой оболочки матки, полипы, фи- 
бромы и другія новообразованія въ маточной полости, также за- 
гибы матки, заболЪванія яичниковъ. Чаще же всего бываетъ ме- 
троррамя при родахъ и выкидышЪ. Къ ненормальнымъ кровоте- 
ченіямъ изъ матки ведутъ и общія заболЪванія, измЪняющія зна- 
чительно составъ крови (цынга, оспа, скарлатина, тифъ и т. п.). 

Посл%дствіемъ ненормально-большихъ потерь крови является 
обезкровлене организма (малокрове), также разжижен!е крови 
(гидремія); послЪднее можетъ быть и причиною кровотечений. 

Во время кровотеченія. — Сабина 3: у кръпкихъ и полно- 
кровныхъ особъ; кроволеченію предшествуютъ напираюция, схва- 
тывающія боли въ поясницъ, крестцъ и въ низу живота. — Га- 
мамелисв х 2: тЪ же боли и алая кровь. — При болЪе сильномъ 
кровотечении также горячія (35 — 409Р.) влагалищныя промыва- 
нія, причемъ въ 5 стаканахъ воды разводятъ 2 столовыя ложки 


Гамамелис Ө, Гамамелисв-экстракть.— Ипекак.: яркокрасная 
болЬе водянистая кровь и сопровождающія страданія желудка. — 
Секалекорн. х1—х2: большое ослабленіе, сердцебіеніе, обмо- 
рочное состояніе, холодная кожа; кровь темная, почти не сгущаю- 
щаяся.— Гидраст. х 2: темная кровь, фонтаномъ бьющая, съ упо- 
мянутыми схватывающими болями.—-ПослЪ остановки кровотече- 
нія— Хина х З, также— Ферр. муфіат. З (малокровнымъ цфлесо- 
образно давать послЪднія 2 лЬкарства и во время кровотечен!я).— 
Въ переходномъ (климактерическомъ) пер!одЪ, но также и въ дру- 
гихъ случаяхъ, Арокусё х 2, особенно при темныхъ и тягучихъ 
кровяныхъсгусткахъ.См.еще „Беременность“, „Выкидышъ“, „Роды“. 

Необходимо въ каждомъ случаЪ выяснить основную причину 
кровотеченія и принять мВры къ ея устраненію. Основныя болЪз- 
ненныя состоянія матки должны подлежать соотвЪтствующему лЪ- 
ченію-—(см. „Болъзни матки“ и проч.). 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ требуется прежде всего при 
кровотеченіи спокойное горизонтальное лежаніе въ постели и 
легкая, невозбуждающая пища, для питья — лишь холодная вода, 
На животъ холодные компрессы. При не останавливающемся скоро 
кровотеченіи можетъ потребоваться тампонада маточнаго рукава 
и проч., что можетъ быть сдЪлано только врачемъ. 


в. Менструальная колика. 
(Дисменоррея). 


Подъ менструальной коликой разумЪютъ крайне сильныя боли 
въ животЪ и крестцЪ, являющіяся либо передъ наступленіемъ или 
же втечени регулъ. Часто къ нимъ присоединяются еще другія 
страданія: головныя боли, сердцебіеніе, летучій жаръ, тоска, тош- 
нота, дрожаніе, зябкость, запоръ, безуспфшные позывы на низъ и 
напираніе мочи. Дисменоррея встрЪчается при разнаго рода болЪз- 
няхъ матки и яичниковъ, но бываютъ случаи, когда такого рода бо- 
лъзни отсутствуютъ, и тогда говорятъ о чисто нервной менструаль- 
ной коликЪ, наблюдаемой чаще всего у истеричныхъ женщинъ. 

Различаютъ еще перепончатую форму дисменорреи, которая Перепончатая ~ 
сопровождается изверженемъ изъ матки болЪе или менЪе боль- дисменоррея. 
шихъ перепончатыхъ лоскутьевъ, соединенныхъ иногда вмЪстЪ въ 
видЪ какъ бы точнаго слфпка маточной полости. Перепончатая 
дисменоррея почти всегда обусловливаеть безплодіе, не сама по 


себЪ, а скорће вслЪдствіе послфдовательнаго воспаленія матки и 
яЯичниковЪ. 


Симптомы. 
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Механическая Дисменоррея бываетъ еще и механическаго происхождения, 

дисменоррея. отъ неполнаго, именно, закрытя канала маточной шейки, отъ. 
съуженя его, вслЪдстве ли катарральнаго набуханія слизистой 
оболочки или отъ рубцовъ послЪ операцій, отъ Фдкихъ веществь, 
отъ грибовидныхъ разростаній, отъ полиповъ, отъ ненормальныхъ 
положеній или состояній матки (искривлен1е) или отъ прирожден- 
ной узкости шейки матки съ слишкомъ малымъ наружнымъ зЪ- 
вомъ. Посл%дняя причина служитъ самой частой причиной без- 
плодія ——Дагнозъ той или другой причины можетъ быть постав- 
ленъ только путемъ спещальнаго врачебнаго изслЪдованшя. —Симп- 
томы — сильная боль въ области матки и разстройства со сто- 
роны нервной системы — вообще тЪ же при механической дисме- 
норреЪ, какъ и при прочихъ формахъ, съ той лишь разницей, 
что при первой боль выступаетъ гораздо болЪе сильно и имЪетъ 
характеръ пароксизмовъ и потугъ. 

ЛЉ+ченіе Лъчене дисменорреи должно быть направлено противъ ос- 
новной болЪзни, которая должна быть по возможности опредЪ- 
лена и устранена. Симптоматически же примЪняются слЪдующя 
лфкарства. Беллад.х3 (или Атропин. сульф. х 4): боли съ на- 
пиран:емъ на низъ и приливомъ къ правой сторонЪ головы. — 
Аммон. карбон. 2: потужныя боли. — Каннаб.-индика 2: бопъз- 
ненное напираше на низъ и мочеръзъ.--Дали карбон. 3: общее 
возбуждеше, летучій жаръ, боль головы съ біеніемъ въ вискахъ, 
сильнфйшее сердцеблене.-—Анисзх 3: при тЪхъ же симптомахъ, и 
когда кровь сгущена, — Доккулусъ х 3, стъснене въ груди, ико- 
та. — Вибурнумз опулусә 1. — Игнаціях 3 и Пульсатилла х 3: 
у нервныхъ и малокровныхъ.—Хамомилла 1х —@—у нервныхъ, 
раздражительныхъ особъ. 

беты: Вспомогательныя мЪры и дэта должны быть также со- 
ныя мфры образны съ основной болЪзню. При приливной дисменорреЪ — 
тепловлажныя обертывания, теплыя сидячія ванны, имЪющія цфлью 

вызвать наружу крови и тъмъ доставить больной облегчене. Въ 
промежуткахъ — мъры противъ полнокровія; движене и легкая 

дэта. При наступлении регуль-—-возможно болЪе спокойное поло- 

жение; первые дня два всего лучше лежать въ постели. То же по- 

лезно и при другихъ формахъ дисменорреи, также при нервной. — 
Наружно-——компрессы съ белладоннымъ масломъ; облегчаютъ боль 

также суппозитори съ Белладонной или Аконитомъ (или съ Ако- 
нитиномъ). ЛЬчене механической дисменорреи можетъ быть только 
оперативное; особенно необходимо оперативное вмЪъшттельство 
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при прирожденномъ или прюбр®тенномъ съуженіи или полномъ 
закрытіи влагалища или щейки матки. 


4. Невральгія матки. 


(Гистеральля, нервная боль матки). 


О нервной боли матки можно говорить лишь въ томъ слу- 
чаъ, когда съ достовфрностю исключены всЪ механическая и вос- 
палительныя измфненя въ ткани матки и боль нельзя объяснить 
иначе, какъ чрезмфрнымъ раздраженемъ маточныхъ нервовъ, ихъ 
гиперэстезей. БолЪзнь эта — рЪдкая и выражается въ постоян- 
ной боли матки, продолжающейся безпрерывно въ течение мно- 
гихъ лЪтъ и отравляющей больнымъ жизнь. Боль жгучая, какъ 
бы отъ раскаленнаго угля, глубоко въ тазу, и излучающаяся, при 
движеніи, въ спину и животъ. МалЪйшее дотрагиваніе къ маткЪ 
вызываетъ въ ней невыносимую боль, а во время приступа боли 
не переносится ни малфйшее движене. Въ высшей степени чув- 
ствителенъ къ дотрагиваню и весь животъ. Регулы при этой 
болЪзни обыкновенно совершенно правильны и не отражаются 
на боли. Течене болЪзни хроническое, излъченіе же бываетъ; она 
исчезаетъ обыкновенно при наступлени климактерическаго пер1ода, 
иной же разъ и послЪ замужества.—Изъ лЪкарствъ больше всего 
подходятъ: 4ктєеа рацемоза, Игнащя, Коккулусь, Хамомилла, 
Колоцинтз, Платина, Арсеник.—Изъ вспомогательныхъ мЪръ: 
теплыя ванны, паровые компрессы, успокаивающія втиранія (изъ 
белладонны, аконитина ит. п.) въ низъ живота и въ крестцовую 
область, также шарики или суппозиторіи изъ такихъ средствъ. Въ 
упорныхъ случаяхъ можно еще испытать электрическій токъ (галь- 
ваническій) съ положительнымъ полюсомъ на поверхность матки 
или въ ея полость.— БолЪзнь эту надо отличать отъ вагинизма, 
о которомъ сказано ниже при болЪзняхъ влагалища. 


5. Воспаленіе слизистой оболочки матки. 
(Катарръ матки. Эндометритъ. Маточныя б%ли). 


а) Острый катарръ матки. Начинается лихорадочнымъ 
состоян1емъ и сопровождается болями внизу живота, въ спин%, осо- 
бенно же въ области крестца, чувствомъ полноты и тяжести, напи 
раніемъ на низъ и разстройствами пищеваренля. Характеристиче- 
скимъ же признакомъ катарра слизистой оболочки матки является 
выдЪлене изъ матки (6%ли), въ началЪ сывороточное, липкое, вре- 


27 


Опред%леніе 


Симптомы 


ЛЬченіе и 
вспом. мфры. 


Острый эндо- 
метритъ 


ЛЬченіе 

остраго 

катарра 
матки. 


Вопом. мбры. 


Хроническій 
эндометритъ. 
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менами окрашенное кровью; спустя же 8—12 дней выдЪленіе стано. 
вится густымъ, сливкообразнымъ, и содержитъ слизистыя и гнойныя 
тЪльца, также эпителій (поверхностный слой слизистой оболочки). 
При благопріятныхъ условіяхъ болЪзнь оканчивается въ3-—4недфли, 
при неблагопріятныхъ же условіяхъ, особенно при осложненіи пе- 
риметритомъ (см. ниже), она можетъ принять хроническую форму. 

Причинами остраго катарра матки могутъ быть: простуда, 
особенно-—ногъ, передъ регулами или при ихъ наступленіи; меха- 
ническія и химическія раздраженія, бурное соитіе, зараженіе гонор- 
рейнымъ ядомъ; острый катарръ матки можетъ послЪдовать отъ 
остраго катарра влагалища или сопровождать острыя сыпныя за- 
болЪванія.—Діагнозъ болЪзни можетъ быть поставленъ ручнымъ 
изслЪдованіемъ и посредствомъ маточнаго зеркала, 

При простудномъ катаррЪ —4конитё х 3, но только въ са- 
номъ начал болЪзни; въ дальнЪйшемъ же теченіи подходитъ больше 
Белладонна х 3. При катаррЪ отъ механическаго раздраженія (отъ 
ношењя маточнаго кольца, отъ соитія, отъ онанированія) — .4р- 
ника х 8. У онанистокъ — Нуксь вомика х 3, также Калькареа- 
карбоника 3. Эти срецства показаны при склонности къ частымъ 
половымъ сношеніямъ и вообще сильно развитой похотливости; въ 
такихъ случаяхъ показаны также //латина муріатика З и Се- 
тя 3. При жидкомъ, остромъ, Ъдкомъ выдЪленіи, также при гонор- 
реф, дается Меркур. солюб. 3, или въ болЪе рЪзко выраженныхъ 
случаяхъ, Меркур. коррозив х 3. Когда выдЪленіе стало густымъ, 
желтымъ или желто-зеленымъ, умЪстны /епаре сульф. З, Нитри- 
ацид. 3, Туя х 8. При мочеръз5—Кантарись З и Каннабись инд. 1. 

Изъ вспомогательныхъ мъръ полезны теплыя сидячія и пол- 
ныя ванны, влажныя теплыя обертыванія, влагалищныя промыва- 
нія (спринцеванія) тепловатымъ растворомъ Арника Ө, Кален- 
дула Ө, Гидрастись Ө (изъ 1 чайной ложечки въ 2 стаканахъ 
воды, 2—3 раза въ день). !Діэта— легкая, нераздражающая (какъ 
при лихорадочныхъ болЪзняхъ, стр. 67). 

6) Хроническ!й катарръ матки. Причины ТЪ же, что 
и остраго катарра, изъ котораго хроническій въ большинствЪ слу- 
чаевъ развивается, при чемъ острый періодъ неръдко проходитъ 
незамЪтно для больной, если бъли умЪренныя, и тогда выходитъ, 
что хроническій катарръ явился какъ бы самостоятельно. Катарръ 
можетъ поражать слизистую оболочку шейки матки, что чаще бы- 
ваетъ, или слизистую оболочку тфла матки, чтӧ бываетъ рЪже; 
встр®чается и совмЪстный катарръ той и другой части матки. 
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При катарральномъ воспалени шейки матки таковая пред- Хрон. натарръ 
ставляется слегка разрыхленною, покраснёвшею, зернистою и изъ- Шейни матни. 
Ъденною. Маточное рыльце закупорено слизистой пробкой, кото- 
рая съ трудомъ извлекается и тянется въ нити. Выд%Ъленіе въ 
началЪ нормальное стекловидное, позднЪе—болЪе гнойное. Общіе 
симптомы болфзни вообще тЪ же, что при остромъ катаррЪ, но ме- 
нЪе сильно выражены. 

Хроническій катарръ слизистой оболочки тЪла матки встрЪ- Хрон. катарръ 

чается сравнительно рЪже, чЪмъ катарръ шейки, по той причин%, что 1678 Матни. 
слизистая оболочка тЪла матки рЪже подвергается внфшнимъ вред- 
нымъ вліяніямъ; катарръ же шейки матки скорЪе распространяется 
внизъ на влагалище, чЪмъ вверхъ въ полость матки.—Самыя ча- 
стыя причины такого катарра суть: роды, именно же—выкидышъ, 
простуда, механическая раздраженія, задержка мЪсячныхъ очище- 
ній, полипы; воспаленіе тЪла матки, также гоноррейное зараженіе 
и общія болЪзни питанія. Если задержка менструащи является при- 
чиною болЪзни, то она должна считаться первымъ симптомомъ ея, 
ЗатЪмъ симптомы могутъ годами не обращать на себя вниманія 
больныхъ, пока не появятся такія тягостныя явленія, какъ дисме- 
норрея (см. выше) и неправильныя менструаціи, заставляющія 
больныхъ искать врачебной помощи; въ эту пору имЪются уже и 
обильныя, клееобразныя, а то и гнойныя бФли. Въ позднЪйшихъ 
стадіяхъ болъзни, когда слизистая оболочка перерождается, посл%Ъд- 
няя выдЪляется часто при кровотеченіяхъ въ видЪ цфлыхъ пере- 
пончатыхъ лоскутьевъ (см. выше „Перепончатая дисменеррея“).— 
Діагнозъ можно поставить лишь при осмотрЪ маточнымъ зерка- 
ломъ: если въ маточномъ зЪвЪ не оказывается признаковъ катарра 
шейки матки, то упомянутаго рода бъли и болЪзненныя явленія при- 
ходится съ большой вЪроятностью отнести на счетъ заболЪваня 
внутриматочной полости. — Предсказаніе тъмъ неблагопріятнће, 
чЬмъ запущеннфе болЪзнь. Больше надежды на выздоровлен!е 
имфется при слизистыхъ бъЪляхъ, меньше — при кровянистыхъ, 
всего же меньше—при гнойныхъ. Большое вліяніе на предсказание 
въ отношени излфченя имъютъ причинныя и сопровождающія 
обстоятельства. УпорнЪе протекаютъ тЪ случаи, которые обусловли- 
ваются застоями крови или сопровождаются заболЪван!емъ самой 
ткани матки, перегибами и опущеніемъ послЪдней и проч. При 
блЪдной немочи, золотухЪ и т. п. улучшене со стороны матки за- 
виситъ отъ улучшения общаго состоянія, крови и питанія. 


Лъченіе хро- 
ническаго ка- 
тарра матки. 
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Л%Ъченіе должно быть сообразно съ причинами, съ характе- 
ромъ бфлей, съ сопровождающими заболЪваніями и общимъ со- 
стояніемъ организма. 

При бЪляхъ бЪлыхъ, молочнаго цвЪта: //ульсатилла (безъ 
боли); Калькар. карб. (съ сильнымъ зудомъ въ половыхъ частяхъ, 
иногда и съ жженіемъ и колотьемъ); Феррумъ (кусающія бЪли). 

При бъляхъ густыхъ, желтыхъ: //икоподій (также краснова- 
тыя бъли); Меркурій солюб. (съ зудомъ и жженіемъ и приторно- 
сладкаго запаха; воспалительная припухлость наружныхъ половыхъ 
частей; гоноррейное заражение); (сия (обильныя, не острыя бЪли); 
Гепар. сульф. (то-же); Карбо аним. или вегетаб. (бъли жгучія, 
густыя, желтоватыя или съ кровью смфшанныя); 4люмина (то-же). 

При разъЪдающихъ бъляхъ: Натрумз мурлат. (бъли обиль- 
ныя, ослабляющія, густоватыя, бФлыя или желтоватыя, причиняю- 
щія зудъ); Сульфурз или Графит (желтовато-зеленыя бЪли); Кали 
бихромик. и Туя (то же, особенно —-гоноррейнаго происхожденія), 
также Амид. нитфик. (съ гнилостнымъ запахомъ); Крфеозоть 
(цвЪтъ мясного настоя, или желтыя, желтозеленыя бЪли, Ъдкія 
съ зудомъ); /00. (то-же, въ случаяхъ боле застарЪлыхъ); Афрсенике, 
Бовиста, Хина, Сабина. 

Во многихъ случаяхъ хроническихъ бЪлей часто полезно Ма- 
тико Ө — Х 1, которое слЪдуетъ принимать продолжительное время, 
особенно когда онЪ гоноррейнаго происхожденія. 

Если имются завалы въ кишечникЪ, иначе говоря—хрони- 
ческая вялость кишекъ, ведущая къ застоямъ крови въ брюшныхъ 
органахъ, слЪдовательно и въ маткЪ, назначается, смотря по общему 
состоянию, Нунсз-вом., или Натр.-мурат., или Ликопод., Каль- 
кар. карб., Карбо вегетаб. — При болзняхъ легкихъ: Фосфорѕ, 
Сульфурз, Арсен. (также Натр. мур., Карбо вегетаб., Ликопод.). 
У сердечныхъ больныхъ: Кали карб., Пульсат., Арсен., Лахезись. 
Малокровнымъ и блфдно-немочнымъ даются: Ферр. мет., Хина, 
Калькар., ШПульсат.; въ болъе упорныхъ случаяхъ: Арсен., Хинин. 
или Хинин. арсеникоз. 

При золотухЪ; Калькар. карб., Сульф., Гепарь сульф., од., 
Фосфорз, Силицщеа, Графить, Натр. мур. и проч. — При изъ- 
язвленіяхъ шейки матки даются: Калькар. карб., Гепарз сульф., 
Сульф. или Силицеа.—При кровоточащихъ язвахъ: Семія, Мер- 
кур. солюб., Креозоть. 

Эёленя—см. стр. 35 — 39, о дозахь и пріемахъ-—ч. 1, 
гл. Зи 4. Характеристику лЪкарствъ см.—въ „ЛЪкарствовЪдЪніи“, 
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гдъ слЪдуетъ обратить вниманіе еще на слъдующія лЪкарства, мо- 
гущія оказаться полезными при катаррф и болзняхъ матки во- 
обще, а именно: Аргент., Ауруме, Гелоніась, Лимумь, Мурексё, 
Секале, Сенеціо, Станнумв. 

Для влагалищныхъ промываній — водные растворы Кален- 
дула Ө, Гидрастись Ө; цълесообразны также растворы (1— 29/0) 
изъ квасцовъ, сЪрнокислаго цинка, хлористаго цинка, таннина ит. п. 
Промыванія эти дЪлаются 2—3 раза въ день, при улучшеніи же— 
рЬже, посредствомъ эсмарховой кружки или, еще лучше, клизо- 
помпа. Количество воды для одного промыванія — 2 — З стакана, 
температура послфдней—25—26° Р. Полезны сидячая ванны (24— 
250 въ теченіе 10 минутъ)—днемъ, а вечеромъ—поясное оберты- 
ваше (220 Р.), по утрамъ же цльное обмываніе (220 Р.). Пища 
должна быть нераздражающая, но питательная. Надо заботиться 
о достаточномъ ежедневномъ опорожненіи кишечника (см. „За- 
поръ“). Достаточное пользованіе свъжимъ воздухомъ, умЪренныя 
движенія, легкая гимнастика —дополняютъ вспомогательныя мЪры 
Въ случаяхъ особенно упорныхъ показаны желЪзистыя, соляныя и 
морскія ванны, 


6. Воспаленіе мышечной ткани матки. 
(Метритъ). 


Острое и хроническое воспалене мышечной ткани матки 
представляютъ собою не стадіи одного и того же болЪзненнаго 
процесса, а двЪ различныя болЪфзни, какъ по симптомамъ, такъ 
и по теченію и исходамъ, при чемъ острый метритъ встрЪчается 
гораздо рЪже хроническаго. 

Общее у этихъ двухъ формъ—лишь сопровождающее всегда 
воспаленіе слизистой оболочки матки, 

а. Острый метритъ встрЪчается очень рЪдко, за исклю- 
ченіемъ послЪродового метрита. Причины: простуда передъ насту- 
пленіемъ регулъ, сильныя душевныя волненія, бурныя совокупле- 
нія, или же механическое или химическое раздраженіе (внутрима- 
точными пессаріями; поврежденія зондомъ, внутриматочныя вспры- 
скиванія); наконецъ, большее или меньшее воспаленіе самой ткани 
матки имЪется всегда при воспаленіи слизистой оболочки ея, что 
вызываетъ коликообразныя боли.—Воспалене матки начинается 
внезапно сильной тяжестью и жестокой болью внизу живота, ко- 
торая сопровождается мучительными позывами на испражненіе и 


Вспом. мфры. 


Эстрое 
воспаленіе 
матки. 


Лученше 
остраго 
метрита. 


Вспом. м%ры. 


Хроническое 
воспаленіе 
матки, 
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моченіе, также лихорадочнымъ состояніемъ. Начавшіяся было ре- 
гулы прерываются или, наоборотъ, является обильное, но не про- 
должительное кровотечене изъ матки, При ручномъ изслЪдованіи, 
которое очень бользненно при этой болъзни, ощупывается увели- 
ченная, крайне болЪзненная матка; маточный рукавъ горячъ. — 
Спустя 5—6 дней острый воспалительный процессъ оканчивается, но 
для полнаго выздоровленія можетъ потребоваться еще долгое время. 
Возможенъ переходъ и въ хроническій метритъ. 


Какъ при всЪхъ острыхъ воспаленіяхъ, и при остромъ ме- 
тритЪ прежде всего показана Белладонна х З поперемфнно съ 
Меркур. солюб. х 3.—Если причиною было сильное душевное по- 
трясен1е, то добавочными лЪкарствами являются Хамомилла х 8 
и Игнація х 8. — При сильномъ кровотеченіи— Сабина 3. — При 
сильныхъ тенезмахъ мочевого пузыря— Кантиарисё 8; при тенез- 
махъ прямой кишки— Колонии 3 и Гвакох 8. 


Бъ началЪ холодные компрессы на животъ, часто смЪняе- 
мые, но если они усиливаютъ боль, то ихъ замфняютъ тепло- 
влажными обертываніями и получасовыми сидячими ваннами; теп- 
лыя влагалищныя промыванія чистой водой или растворомъ Га- 
мамелисз Ө или Календула Ө. Діэта.- легкая, какъ при лихора- 
дочныхъ болЪзняхъ. 


6. Хроническій метритъ. Воспалене поражаетъ либо 
всю матку, пибо часть ея, чаще всего—шейку. 

Воспален!е маточной шейки является обыкновенно вторич- 
нымъ заболЪваніемъ, а именно—осложнешемъ или слЪдствіемъ 
воспаленія слизистой оболочки канала шейки. Поэтому и причины 
болЪзни тутъ тъ же, что и тамъ (см. стр. 419). Шейка матки 
представляется увеличенной, рыхлой, дряблой, мягкой, какъ бы 
губчатой, но вмЪстЪ съ тъмъ имЪетъ ровную поверхность, чЪмъ 
отличается отъ шейки матки, пораженной новообразованіемъ, 
когда поверхность узловата, дольчата. Признаки эти могутъ быть 
опредълены лишь съ помощью маточнаго зеркала. ИзлЪчене по- 
лучается тъмъ скорфе, чьмъ мене застарфла болЪзнь.—Очень 
часто воспаленіе маточной шейки сопровождается образованемъ 
на ней язвъ, поверхностныхъ и разныхъ формъ, величиною отъ 
булавочной головки до копфечной монеты, съ бархатистой, зер- 
нистой поверхностію, легко кровоточащей и покрытой незначи- 
тельнымъ гнойнымъ отдъленіемъ. Сифилитическая язва отличается 
отъ этихъ язвъ тЬмъ, что первая, встрЪчаясь очень ръдко на 
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шейкЪ матки, представляетъ глубокое изъязвленіе съ острыми 
краями и сальнымъ дномъ. 

Воспаленіе шейки матки сопровождается болями внизу жи- 
вота, общей слабостью, упадкомъ питаня, малокровіемъ и ря- 
домъ нервныхъ симптомовъ (истерей). Обильныя бли имЪются 
во всЪхъ случаяхъ воспален!я матки или шейки матки. Регулы 
отличаются неправильност!ю. 

Хроническое воспален!е всей матки бываетъ обыкновенно 
слЪдствіемъ эндо-или периметрита и отличается равномЪрнымъ 
увеличеніемъ (гипертрофіей) всЪхъ частей матки. при чемъ по- 
верхность ея гладка, тверда и болЪзненна. Маточное дно прощу- 
пывается черезъ брюшную стфнку болЪе или менЪе надъ лобкомъ. 
Больные испытываютъ полноту, тяжесть и напираніе на низъ, 
боли въ спинЪ и крестцЪ, затрудняющія движеніе. Частые позывы 
на испражненіе и на мочеиспусканіе; при послЪднемъ имЪется также 
жженіе; моча мутная съ обильнымъ осадкомъ солей, фосфатовъ и 
слизи. Регулы неправильны и имъ предшествуютъ боли въ области 
яичниковъ. Перепончатая дисменоррея (см. стр. 415) является 
обыкновенно слёдстмемъ именно хроническаго воспаленія матки. 

Вс страданія усиливаются отъ боле или менфе сильныхъ 
движеній и особенно тягостны слабымъ и нервнымъ больнымъ. 
Страданіе усугубляется еще отъ смЪщенія (опущенія) хронически. 
воспаленной матки. 

Болъзнь можетъ тянуться всю жизнь, къ врачу же попа- 
даютъ случаи обыкновенно болће или менЪе уже застарфлые. Бо- 
лЪзнь эта сопровождается обыкновенно безплощемъ. Въ тЬхъ же 
ръдкихъ случаяхъ, когда такія больныя забеременЪваютъ, бываетъ 
иной разъ самостоятельное излЪченіе посл родильнаго періода; 
оно наблюдается также послЪ климактерическаго періода. 

ЛЪчен1е хроническаго метрита во всЪхъ случаяхъ продол- 


ЛЬченіе 


жительное и требуетъ большой выдержанности со стороны боль-хрон. метрита. 


ной и врача. При обостреніяхъ болЪзни примфняются т сред- 
ства, кая указаны при остромъ метритЪ и эндометритЪ. Вообще 
же выборъ приходится дЪлать изъ слфдующихъь лЪкарствъ: (0- 
тя, Чурум5, Ликопод, Платина, Конѓумњ, Графить, Арсе- 
ник. Гидрастисв, Натр. муратик., Сульфурв и др. (см. 
„ЛЪкарствовфдфне, также при „ЭндометритЪ“). 
Вспомогательныя м%Ъры и діэта, какъ при хроническомъ эндо- 
метритъ. Во многихъ случаяхъ полезны горячія (30—320 Р.) про- 
мыванія маточнаго рукава, вызывающія сокращен1е матки и этимъ 


Вспом. мъры. 


Симптомы и 
теченіе. 


Причины. 


ЛЬченіе 
периметрита. 
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самымъ—уменьшене приливовъ съ послфдующимъ ускореннымъ 
всасываніемъ. Холодныя промываня вызываютъ коликообразныя 
боли; но, если постепенно къ нимъ привыкнуть, они въ конц 
концовъ дЪйствуютъ очень благотворно, значительно облегчая всЪ 
страданія, сопряженныя съ этой болъзнію. Полезны и сидячія про- 
хладныя ванны. 


7. Периметритъ и Параметритъ. 


Такъ называются воспаленія тканей, окружающихъ матку и 
ея придатки, а именно— прилегающей части брюшиннаго покрова 
(периметритъ) и околоматочной соединительной ткани (параме- 
тритъ). Симптомы этихъ болёзней въ высшей степени сходны 
между собою, да и сами болЪзни являются обыкновенно совм%- 
стно. На периметритъ указываютъ: жестокая боль внизу живота, 
лихорадка, иногда рвота, тошнота, чувство стЪсненія и тоска. 
ВначалЪ матка, хотя болъзненна, но еще подвижна при ручномъ 
изслЪдованіи, съ увеличеніемъ же воспалительнаго выпота, она 
становится неподвижной, и тогда уже можно ощупать въ тазу 
болъзненную плотную опухоль. Выпотъ, пока всосется, можетъ 
продержаться въ теченіе многихъ недЪль; до нагноенія рЪдко до- 
ходитъ дЪло. Отъ перитонита периметритъ отличается гораздо 
меньшей бурностью всЪхъ явленій. Отъ параметрита же отличить 
его очень трудно. Теченіе болЪзни обыкновенно благопріятное, 
лишь при нагноеніи и изліяніи гноя въ брюшную полость оно 
неблагопріятно. ПослЪ параметрита остаются часто на всю жизнь 
сращенія матки съ сосфдними органами, смЪщенія ея, разрушение 
или хроническое воспаленіе яичниковъ, кистовидное перерождение 
ихъ, также разстройства мЪсячныхъ и безплодіе. 

Причины периметрита: параметритъ, метритъ, особенно эндо- 
метритъ, гоноррея, разстройство мЪсячныхъ вслЪдствіе простуды, 
травматическія (оперативныя) поврежденія матки, общія болъзни 
(бугорчатка, ракъ и проч.). Причиной параметрита въ большин- 
ствЪ случаевъ является родильный періодъ, нечистое или нецЬ- 
лесообразное содержаніе роженицъ, также простуда. КромЪ того 
къ образованію тазовыхъ нарывовъ могутъ вести воспаленія матки 
и проч., какъ и при периметритЪ. 

Л%ченіе въ началЪ противовоспалительное: въ самомъ на- 
чаль —Чконитъх3, а затъмъ — Белладонна х З, Бріонія х 3, 
Меркур. солюб. 3; при запорЬ — Н/уксё-вомика 8; при сильныхъ 
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боляхъ — Долоцинтњ 3. — При очень бурныхъ симптомахъ, при 
сильной рвотЪ, понос, при горячемъ туловищЪ, но холодныхъ 
конечностяхъ, и при холодномъ потЪ на лиць — Бератф. альб. х 3. 
Кром% того могутъ быть показаны еще въ остромъ періодъ бо- 
льзни: Русь, Секале, Арсеник.. Фосфоръ, Дигиталисв, а въ 
дальнфйшемъ теченіи—тЪ лЪкарства, какія указаны при метритЪ, 
также /09., Силишя. | 

Въ начальномъ періодь болЪзни холодные компрессы на Вспом. мфры. 
животъ, спокойное положене въ постели и легкая діэта. Надо 
избЪгать всякаго прямого мЪстнаго воздЪйствія- на матку, чтобы 
не вызвать общаго перитонита. Надо заботиться о надлежащемъ 
опоражниваніи кишечника и мочевого пузыря, при надобности — 
клистиромъ, катетромъ. Тепловлажныя обертыванія показаны лишь 
послЪ того, какъ острыя воспалительныя явленія прошли. Искус- 
ственнаго вскрытія абсцессовъ надо остерегаться, такъ какъ при 
этомъ можно поранить оболочку, отгораживающую ихъ отъ брюш- 
ной полости. —-Хроническій периметритъ тянется годами и лВчится 
такъ же какъ хроническій метритъ. 

Параметритъ лфчится въ общемъ такъ же, какъ периме- Л%ченіе 
тритъ, только тутъ, при образовавшемся абсцесс, искусственное параметрита. 
вскрытіе его меньше грозитъ опасностію перитонита, чЪмъ при 
периметритЪ; во всякомъ случаЪ самостоятельное вскрытіе (въ 
маточный рукавъ или наружу черезъ брюшную стфнку) предпо- 
чтительнЪе искусственнаго, и такового слЪдуетъ выжидать, пока 
нЪтъ угрожающихъ признаковъ общаго перитонита. Но такіе во- 
просы могутъ быть рЪшаемы только врачами въ каждомъ отдЪль- 
номъ случаЪ. 


8. Неправильныя положенія, искривленія и опущеня матки. 


Эти состоянія матки являются послЪдствіемъ ослабленія и Причины и 
вялости околоматочныхъ связокъ и встрЪчаются у очень многихъ ПосяФдетви. 
женщинъ. Предрасполагающимъ моментомъ, кромЪ общей слабо- 
сти организма, служатъ также роды, особенно— повторные, послЪ 
которыхъ очень часто остается перемфщен!е (наклонеше) матки 
кзади, равно какъ, вслЪдстве разрыва промежности, опущенія ея 
внизъ, во влагалище. Послъдствіями измфненныхъ положен матки 
являются катарры ея, воспаленія, изъязвленія, съ болями въ жи- 
вот и поясницф. НаиболЪе сильны, однако, страданія въ тЪхъ 
случаяхъ, когда во время регулъ кровь не находитъ свободнаго, 


ЛЪченіе. 


Вспом. мфры. 
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безпрепятственнаго выхода изъ матки, что бываетъ въ случаяхъ 
искривленій ея; жестокія потугообразныя боли, излучающіяся до 
крестца и поясницы, достигаютъ такой степени, что доводятъ 
больныхъ до отчаянія. При наклоненіяхъ и искривленіяхъ матки 
кзади и опущеніяхъ ея больныя жалуются на постоянную тяжесть 
въ животЪ, на ощущеніе, точно внутренности выпираются книзу, 
и на сильныя кровотеченія во время регулъ. Въ этихъ также слу- 
чаяхъ, но еще чаще при наклонени матки впередъ, вслЪдствіе 
давленія на мочевой пузырь, имЪются болфзненныя ощущенія со 
стороны мочевого пузыря (напираніе мочи, мочерзъ и проч.). Во 
всЪхъ этихъ случаяхъ въ большей или меньшей степени страдаетъ 
вся нервная система (нервозность, истерія), состояніе которой, какъ 
уже выше указывалось, находится въ самой тЪсной связи съ ма- 
точной сферой. 

Гомеопатическое лЪчен]е въ этихъ случаяхъ можетъ быть 
лишь симптоматическимъ, облегчающимъ т или другія припадо- 
чныя страданія. При неправильностяхъ кишечной дЪятельности 
примъняются Назир.-мур., Нуксе вом., Ликопод. и пр.; при катар- 
ральныхъ явленіяхъ (бЪляхъ) соотвЪтственное лЪченіе (см. „Ка- 
тарръ матки“), особенно же Конёумь, Чурумь муріат., даваемыя 
вперемежку съ другими лЪкарствами, равно какъ //латина му- 
ріат.,Сеиія. 

Въ тъхъ случаяхъ, въ которыхъ неправильныя положенія 
матки зависятъ отъ слабости и вялости маточныхъ связокъ и 
вообще сосЪднихъ тканей, рекомендуется укрфплять послЪднія не 
ношеніемъ маточныхъ колецъ, а соотвЪтственной гимнастикой, мас- 
сажемъ матки, который долженъ производить лишь врачъ; затЪмъ 
той же цфли служатъ прохладные (18° Р.) удерживаемые клистиры 
(изъ 1/2 стакана воды), ночныя поясныя обертыванія (220 Р,), 
цъльныя обмыванія (22° Р.) по утрамъ и т. п. Очень полезны 
также ежедневныя сидячія ванны (240 Р., 10 минутъ продолжи: 
тельности) съ обливаніемъ живота 20-градусной водой. Ношеніе 
стягивающаго корсета вредно. 


9. Новообразованія, опухоли матки. 


Къ доброкачественнымъ новообразованіямъ относятся сли- 
зистые полипы (папилломы и аденомы), фиброміомы (или фибро- 
мы, фиброиды); къ злокачественнымъ: ракъ и саркома. 

Гомеопатическое лЪчене этихъ болЪфзней очень ограничен- 
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ное и въ большинствЪ случаевъ лишь облегчаетъ, но не излфчи- 
ваетъ болЪзни, особенно когда новообразованіе или опухоль уже 
вполнЪ развились. 

Причиною папилломъ и аденомъ является катарръ 
слизистой оболочки матки или ея шейки. Опухоли эти ведутъ къ 
боле частымъ и обильнымъ кровотеченіямъ и блямъ съ такими 
послЪдствіями, какъ малокровіе, слабость и нервная разпражи- 
тельность. Если они не проходятъ отъ Аалькар. карб., Туя, 
Гидрастись, Гидрокотиле, Лурум5 мурат. и др. то ихъ 
можно устранить лишь хирургическимъ путемъ. 

Причины фибром1омъ неизвЪстны, поэтому трудно ска- 
зать что либо опредъленное о предупрежден!и ихъ появленія. НЪ- 
которые авторы видятъ причину въ пораненіяхъ при родахъ, въ 
насильственномъ обрываніи дЪтскаго мЪста, въ усиленныхъ дви. 
женіяхъ (танцахъ) во время регулъ, въ простудЪ въ эту же пору 
Небольшія фиброміомы могутъ существовать въ маткЪ всю жизнь 
не вызывая никакихъ болЪзненныхъ явленій; въ другихъ же слу- 
чаяхъ онЪ ведутъ къ закупоркЪ шейки матки, къ разстройствамъ 
регулъ, кроветеченію и бълямъ, съ послъдующимъ ослабленіемъ 
организма. Ростъ этихъ опухолей очень медленный, онЪ могутъ 
и на много лЬтъ или навсегда останавливаться въ своемъ раз- 
витіи, онъ могутъ и совсЪмъ всосаться, что наблюдалось послЪ 
родовъ. Но если опухоли велики и давятъ на мочевой пузырь и 
мочеточники, и на кишки и проч., то могутъ развиться такія пос- 
лЪдствія, какъ болЪзни почекъ, закрыте проходимости кишечнаго 
канала, водянка живота, расширеніе венъ нижнихъ конечностей 
съ отекомъ послЪднихъ. Превращеніе фиброидныхъ опухолей въ 
ракъ не наблюдалось. 

Такъ какъ маточныя фиброміомы принадлежатъ къ добро- 
качественнымъ опухолямъ и опасны лишь своими послЪдствіями, 
то пока такой опасности не имЪется, надо воздерживаться отъ 
оперативнаго удаленія опухоли, особенно когда она внутри ма- 
точной стЪнки и близка къ брюшинЪ, такъ какъ оно сопряжено 
съ большой опасностію для жизни больной. Сравнительно не 
опасно удаленіе лишь полипообразныхъ . опухолей, находящихся 
въ полости матки, а не въ ея стЪнкЪ.—Гомеопатическое лЪчене 
можетъ оказывать не только симптоматическую, но и болЪе су- 
щественную помощь. Большую пользу приносятъ, какъ при хро- 
ническомъ воспаленіи, такъ и при міомахъ матки, „4урумз мурѓат. 
и Гидрастисъ. При бъляхъ даютъ, вмЪсто послъдняго, Гуя. — 


Доброначе- 
ственныя 
опухоли, 
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Злокачествен. 
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Если Аурумъ мур. недостаточно дЪйствуетъ, то прибЪгаютъ къ 
„Чурумё їодат., а также Платина мур., Кальк. карбон., Ли- 
копод. или Нат}. мур. (при запор%); Сеиёя (при болЪзненности 
мышцъ нижнихъ конечностей, улучшающейся отъ хожденія), Мит- 
чела рененсе х 2 и проч.—При сильномъ кровотеченіи дЪйствуетъ 
успъшно, хотя лишь палліативно, Секале корнут., которое въ та- 
кихъ случаяхъ дается въ болЪе вещественныхъ дозахъ (1-е рас- 
тираніе). См. также „Слишкомъ обильныя регулы“ (стр. 114). При 
упорныхъ запорахъ: /7одофиллин. х 2, или Коллинсон. х 3, или 
же несильное слабительное средство (тамаринды, ревень, касто- 
ровое масло); см. также „Запоръ“. 


Ракъ матки. Начальное развитіе рака обыкновенно про- 


опухоли матки.сматривается, такъ какъ оно никакими особенно тягостными симп- 


Лъченіе. 


томами не даетъ о себЪ знать, а иногда, хотя и узнанное, просто 
запускается, такъ что врачамъ приходится обыкновенно присту- 
пать къ лЬченю рака матки тогда, когда истеченіе изъ нея гни- 
лостное или кровяное, или даже только ужъ гнилостное и съ за- 
пахомъ падали, Отсутствуя или будучи лишь незначительными въ 
первое время, боли въ животЪ, при дальнфйшемъ развитіи рака, 
Становятся крайне жестокими, колющими, отдающими въ поясницу 
и въ нижнія конечности. Быстротечное исхуданіе и истощеніе на- 
ступаетъ лишь въ послфднае мЪсяцы болЪзни. Продолжительность 
болЪзни колеблется между 1 и 2 годами. 


Общій взглядъ на лЪчене раковыхъ болъЪзней гомеопатиче- 
скими лЪкарствами см. въ отд. 10-мъ. Оперативное удаленіе ра- 
ковой матки считается пока единственнымъ радикальнымъ сред- 
ствомъ въ томъ лишь случаЪ, когда раковое перерожденіе не пе. 
решло еще на сосЪднія окружающія матку ткани. Въ послЪднемъ 
случаЪ оперативное вмЪшательство всегда лишь ускоряетъ роко- 
вой исходъ. Гомеопатическое лЪченіе можетъ не только облегчать 
страданія несчастныхъ больныхъ, но и продлить ихъ жизнь въ 
значительной мЪръ. 


Противъ сильныхъ маточныхъ кровотеченій: 4;ид. сульф. 1 
или Ацид. нитр. 1, Секале 1 или Эрготинз 1.—При кровоте- 
чени съ сильной болью въ маткЪ: Беллад. х 3, Сабина х 3. — 
При сильныхъ боляхъ: Атропин. сульф. х 4, Коніумь х З, Фос- 
фођъ 3, Арсеник. 8; въ крайнемъ случа: Ой 1 или Морфий 1.— 
Противъ сопровождающихъ разстройствъ и слабости примЪняются 
соотвЪтствующія лЪкарства и мъры на общихъ основаніяхъ. 
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Саркома матки, по своимъ симптомамъ, походитъ вна- 
чалЪ на фиброміомы, но въ дальнфйшемъ течен!и отличается отъ 
послЪднихь очень сильными кровотеченіями, раковиднымъ распа- 
домъ, постоянными крайне жестокими болями и общимъ истоще- 
ніемъ. Исходъ неблагопріятный даже послЪ оперативнаго удален! я 
опухоли, такъ какъ рецидивъ обыкновенно не заставляетъ себя 
долго ждать. ЛЪченіе какъ при рак%. 


ТО. Воспаленіе яичника. 
(Оофоритъ). 


Острое воспаленіе присоединяется часто къ маточнымъ за- 
болЪваніямъ въ послродовомъ період. Хроническое воспаленіе 
сопровождаетъ нерЪдко болЪзни влагалища и матки, особенно 
происшедшія отъ триппернаго зараженія. Но воспалене можетъ 
произойти также отъ простуды, возбужденій, слишкомъ частыхъ 
и бурныхъ совокупленій. Симптомы: тупыя, часто мучительныя 
боли, съ правой или лЪвой стороны матки, появляющіяся при- 
ступами и усиливающіяся отъ всякаго напряженія и при каждыхъ 
регулахъ, равно какъ при запорахъ. Эти же симптомы, но въ бо- 
лЪе сильной степени, имЪются также при воспаленіи маточно- 
яичниковыхъ трубъ (,Сальпингитъ“). 

Спокойное положеніе въ кровати во время приступовъ, по- 
ловое воздержаніе, забота о правильныхъ ежедневныхъ испражне- 
ніяхъ, равно какъ мЪстное и внутреннее лЪченіе имфющихся бо- 
лзней матки и влагалища. Противъ болей Беллад. или Ани- 
зинъ. Наружно очень полезно втираніе белладонной мазью (1 ч. 
тинктуры на 8 чч, масла и жира). КромЪ того прохладные (15° Р.) 
компрессы на животъ, смЪняемые черезъ каждыя 15 минутъ, за- 
тъмъ набрюшный компрессъ (220 Р., втеченіи 2 часовъ), оберты- 
ваніе бедеръ (200 Р., втеченіи 3—4 часовъ), 1 — 2 раза въ день 
сидячая ванна (250 Р., 10 минуть), удерживаемый клистиръ (200 Р., 
15 стакана) послЪ испражненія. 


11. Киста (водянка) яичника. 


Начало развитія кисты яичника проходитъ часто совершенно 
безболЪзненно и можетъ достигнуть даже довольно большихъ раз- 
мЪровъ, не причиняя больной сколько нибудь тягостныхъ стра- 
даній, за исключеніемъ развЪ лишь нЪкоторыхъ разстройствъ мо- 


Катарръ 
влагалища. 
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чеотдъленія и испражненій. При дальнфйшемъ ростЪ опухоли 
страданія усиливаются. — Радикальное излЪченіе возможно лишь 
хирургическимъ путемъ, и надо сказать, что операція, благодаря 
теперешней весьма усовершенствованной техникЪ, не предста- 
вляетъ вообще опасности; въ смыслЪ же уменьшенія опухоли или 
задержки ея дальнЪйшаго роста приносятъ иногда пользу Лиизин., 
Лурумз іодат., Аурум. мурат., Калькар. карбон., Туя и проч, 
равно какъ умъренный и вообще нормальный образъ жизни, не- 
раздражающая пища и воздержаніе отъ половыхъ сношеній. Осо- 
быя примЪненія какъ при воспаленіи яичника. 


В. БолЪзни влагалища. 


1. Воспалене влагалища, 


Колпитъ или Вагинитъ. 


а. Катарральное воспаленіе (катарръ) влагалища бываетъ 
острое и хроническое. Главный признакъ—бФли, подъ каковыми 
разумЪютъ выдЪленіе боле или менЪе густой, свЪтложелтой жид- 
кости, похожей на сливки или гной, являющееся вмЪсто нормаль- 
наго безцвЪтнаго (слизистаго) выдЪленія. При остромъ катарръ 
влагалище на ощупь горячо и болЪзненно, слизистая оболочка 
набухшая. Боль судорожная, стягивающая и сопровождается часто 
мучительными позывами на испражненіе и мочу и сильнымъ зу- 
домъ. Хроническій катарръ влагалища выражается гораздо менЪе 
рЪзкимъ проявленіемъ симптомовъ; боль либо незначительна, либо 
ея совсЪмъ не бываетъ; но своимъ часто упорнымъ и продолжи- 
тельнымъ течешемъ онъ можетъ подрывать общее здоровье боль- 
ной, Влагалищныя бЪли могутъ по виду своему ничЪмъ не отли- 
чаться отъ маточныхъ бЪлей, поэтому для постановки точнаго 
діагноза требуется во всякомъ случаЪ изслЪдованіе съ помощью 
маточнаго зеркала. Обыкновенныя бЪФли очень трудно, часто и 
невозможно отличить отъ гоноррейныхъ (трипперныхъ) бфлей.— 
Къ причинамъ остраго катарра влагалища относятся: простуда, 
особенно—ногъ, частое совокупленіе (отсюда постоянныя бЪли у 
проститутокъ), онанизмъ, маточныя кольца, аскариды, иногда бе- 
ременность. Хроническій катарръ можетъ произойти отъ остраго 
катарра, или же самостоятельно отъ малокровія, блЪдной не- 
мочи, золотухи и другихъ разстройствъ питанія. 
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6. Гоноррея или трипперъ влагалища представляетъ собою 
катарральное воспален!е, происшедшее отъ заноса триппернаго 
яда и только этимъ и заразительностю своею отличающееся отъ 
простого, описаннаго выше катарра. 

Гоноррейное воспаленіе, если его не лЪчить надлежащимъ 
образомъ съ самаго начала, можетъ затянуться на многіе годы 
и перейти даже на матку иея придатки, вызывая продолжительныя 
и тяжелыя страданія. Гоноррея можетъ принять и скрытую форму 
и обостряться вслЪдствіе какихъ либо раздраженій *). 

Въ начал остраго воспаленія влагалища — Белладонна х 3, 
а затЬмъ, когда выдЪленіе стало обильн%Ъе, и оно острое и Ъд- 
кое— Меркур. солюб. х 3.—При неЪдкомъ выдЪленіи — /7ульса- 
тилла х 8.—При усиленномъ половомъ возбуждени—Каннабисв 
индика х 3.—При ръзи въ мочевомъ каналь— Дантафисә 3. 
Когда выдфлене желтое и густое, умъстно Гепарё сульф. 3; 
когда оно болће жидкое— 4иид. нитрик. 

При острой гонорреЪ примЪняются тЪ же лЪкарства, только, 
вмЪсто · Меркур. солюб., Меркур. корроз.х 3, а по минованіи 
острыхъ симптомовъ, рядомъ съ Гепаръ или Ацид. нитр., Туя х 3 
(или болЪе низкое дЪленіе). 

При хроническомъ катаррЪ соотвЪтствующія лЪкарства дол- 
жны приниматься долгое время, выборъ же ихъ дЬлается на 
основаніи больше общихъ признаковъ, нежели мЪстныхъ. ЛЖ- 
карства вообще тЪ же, которыя указаны при катаррЪ слизистой 
оболочки матки (см. стр.417).—ТЪ же и вспомогательныя мЪры. 


2. Неврозы влагалища. 
Вагинизмъ, Нимфоманія и Афродизія. 


Подъ вагинизмомъ понимаютъ чувствительность влагалищнаго 
канала, которая выражается своеобразнымъ болфзненнымъ ощуще- 
ніемъ въ немъ зуда и щекотанія; при этомъ половое влеченіе мо- 
жетъ совершенно отсутствовать или быть лишь въ слабой степени, 
но за то имЪется непреодолимое желаніе расчесывать и растирать 
зудящія мЪста влагалища, отъ чего зудъ еще боле усиливается, 
и кромЪ того появляется мЪстное жженіе и общее раздраженіе 


*) Мягкій шанкръ и твердый (сифилисъ) у женщинъ выражаются во- 
обще такъ же, какъ у мужчинъ, и одинаковымъ же образомъ лћчатся (см. 
У-ый подъотдЪлъ этого же отдЪла). 


Гоноррея 
влагалища. 


Вагинизмъ. 


Нимфоманія. 


Афродизія. 


ЛЬченіе. 
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организма, а также чрезмЪрная похотливость, до степени ним- 
фоманіи (безстыднаго поведенія, вытекающаго изъ непреодолимой 
половой похотливости). Въ другихъ случаяхъ совсЪмъ нЪтъ зуда, 
ни полового возбужденія, а имЪется лишь крайне болъзненная 
чувствительность влагалища, заставляющая больныхъ избЪгать 
совокупленія и даже съ отвращеніемъ думать о немъ (Афроди- 
зія). Это нерЪдко бываетъ не только отъ нижеприводимыхъ при- 
чинъ, но и у новобрачныхъ, послЪ первыхъ неправильныхъ и 
неудачныхъ попытокъ къ совокупленію, Афродизія, т. е. бтсутствіе 
всякаго полового влеченія встрЪчается впрочемъ у женщинъ и 
безъ всякаго мЪстнаго пораженія половыхъ органовъ. Вагинизмъ 
имЪетъ часто также связь съ невральгіей матки. Причинами ва- 
гинизма являются далЪфе: мастурбація (онанизмъ, рукоблуліе), къ 
которой можетъ вести чтеніе скабрезныхъ КНИГЪ, слишкомъ ча- 
стыя да къ тому еще неудовлетворяющія совокупленія, Ъдвя 
истеченія изъ матки, неподходящія маточныя кольца, аскариды 
или другія раздражающія вещества (пыль, грязь), попавшія во вла- 
галище, неправильныя положенія матки. Судорожное сжатіе вла- 
галища при вагинизмЪ вызываетъ иногда судорожное смыканіе 
мочевого канала или задняго прохода, вслЪдствіе чего можетъ 
произойти задержка въ опорожненіи пузыря и кишки. 

Рядомъ съ устраненіемъ причинъ, даются, при отсутствіи 
похотливаго возбужденія, слЪдующія лЪкарства. Сульфурх или 
Графитъ: первое — при жгучемъ характерЪ зуда, второе — при 
ощущеніи кусанія во влагалищ. При сухости послЪдняго, а также 
жарЪ—смазывать слизистую оболочку его белладонныме масломе, 
а внутрь: Натр. мурѓат. и Беллад., 2-3 према въ день. Если 
зудъ и щекотаніе сопровождаются усиленіемъ половой страсти, 
‚то главнымъ лЪкарствомъ является Нуксё вом., особенно если 
при этомъ имЪется общая нервная возбудимость, болЪзнь матки, 
вздутіе живота газами и вялость испражненій; также при влече- 
ній къ онанизму. Полезна также въ такихъ случаяхъ Каннаб. 
индика, особенно если имЪются еще разстройства мочеиспуска- 
нія. — Аалькар. карбон.: зудъ съ сладострастіемъ, а послЪ возбу- 
жденія крайняя усталость и блъдность. —//инк. металл.—важ- 
ное средство, если симптомы эти появляются во время регулъ.— 
Меркур. солюб.: зудъ ограничивается лишь наружными частями 
влагалища. —Если болЪфзнь доходитъ до степени нимфоманіи, то 
надо выбрать между Кали бромат., Барита карб. Нуксв вом., 
Игнація, Платина мур., Цинк. метал., Конумз, Нуксв мо- 
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схата, Стафизагрія. Противъ болЪзненности вагины во время 
совокупленія: „Арника, Кантарись.—При болЪзненности съ от- 
сутствіемъ полового влечения: Ферр. мурат. – При полномъ от- 
вращеніи къ совокупленію (афродизіи): Фосфорз, Фосфори ацид., 
Пульсатилла, также Камфора, Агнус5 каст. КромЪ того тре- 
буется удалене причинъ, вызывающихъ или поддерживающихь 
страданіе, въ томъ числЪ и соотвЪтственныхъ болфзней матки. 

Ежедневно 2 сидячія ванны (20—220 Р., втеченіи 15—20 ми. 
нутъ), предварительно промыванія влагалища (25° Р.); время отъ 
времени, прежде чЪмъ сЪсть въ сидячую ванну, полезно принять 
сидячую паровую ванну; къ ночи поясное обертываніе. 


3. Болфзни влагалища, не устранимыя лфкарственнымъ путемъ. 


1. Выпаден!я и грыжи влагалища. Выпаденіе или 
опусканіе внизъ, ко входу во влагалище, разслабленной слизистой 
оболочки можетъ произойти отъ такихъ причинъ, какъ хрониче- 
скій катарръ влагалища, беременность и роды, разрывы промеж- 
ности, растяженіе дна мочевого пузыря при частомъ, слишкомъ 
долгомъ задерживаніи мочи, растяженіе прямой кишки скопленіемъ 
каловыхъ массъ. — Грыжа влагалища можетъ образоваться отъ 
внЪдренія въ разслабленную влагалищную стЪнку (и выпячиванія 
ея на подобіе мЪшка) мочевого пузыря, прямой кишки и кишеч- 
ной петли. Діагнозъ ставится на основаніи спеціальнаго изслЪдо- 
ванія. Ущемленіе влагалищныхъ грыжъ не наблюдалось. Помощь 
можетъ быть только хирургическая. 

2. Новообразован!я, опухоли влагалища. Аде- 
номы (слизистые полипы), фибромы. фибромюмы, кистомы и кар- 
циномы (раковыя опухоли). Карциномы влагалища крайне рЪдко 
бываютъ самостоятельными, а обыкновенно лишь какъ вторичное 
явленіе при ракЪ матки или другихъ сосЪднихъ частей, и не подда- 
ются радикальному лЪченю (см. въ отд. 10-мъ „Раковая болЪзнь“). 

3. Разрывы и свищи влагалища, равно какъ пороки разви- 
тя (отсутствие, съуженіе) его, принадлежатъ всецъло къ области 
хирургіи. 


Г. Болфзни наружныхъ половыхъ частей у женщинъ. 


1. Катарральное воспаленіе слизистой оболочки 
большихъ и малыхъ половыхъ губъ (Вульвитъ)-—простое и гонор- 
рейное (трипперное). Причины простого вульвита: неопрятное со- 
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держаніе половыхъ частей, беременность, катарръ влагалища, 6%ли 
вообще, сыпи. Признаки: краснота слизистой оболочки и ощуще- 
не жара въ ней, въ началЪ густое слизистое, а затЪмъ гнойное 
отдЪленіе. ЛЪчен!е: частыя обмыванія теплой водой, или настоемъ 
ромашки, или растворомъ изъ 30 — 40 капель Календула Ө въ 
стаканЪ воды; внутрь Беллад, 3 н Меркур. солюб. З въ начал%, 
а затьмъ — /Тульсат. х3 и Генаръ-сульф. 3. 


Гоноррейный вульвитъ обыкновенно сопровождаетъ гоноррею 
слизистой оболочки влагалища. ЛЪченіе то-же, чтб при послЪдней 
формЪ болъЪзни (см. стр. 431). 


2. Воспаленіе сальныхъ железъ большихъ и ма- 
лыхъ половыхъ губъ вызываетъ на послъднихъ маленькіе красные 
узелки, которые переходятъ въ гнойнички съ сильнымъ зудомъ. 
С ыпи всевозможнаго рода поражаютъ обыкновенно лишь боль- 
шія половыя губы и, по характеру своему и течен!ю, не отличаются 
отъ ТЪхъ же сыпей на кожЪ тЪла вообще; онф сопровождаются 
всегда катарральнымъ вульвитомъ. Сюда относятся эритема, экзема, 
герпесъ, пруриго и проч. (см. эти бользни и ихъ лћченіе въ от- 
ДЪЛЪ накожныхъ болЪзней). 


3. Простыя язвы вслЪдствіе запущеннаго вульвита или же 
венерическія. ЛЪченіе по общимъ правиламъ (см. „Язвы“ въ отд. 
БолЪзней кожи; венерическія язвы—въ слфдующемъ под-отдфлЪ). 


4. Опухолии новообразованія наружныхъ половыхъ 
частей относятся къ области больше хирургіи, 69709 лЪкарствен- 
наго лЪченія. Изъ нихъ главныя суть слъдующія: Папилломы 
— маленькія бородавчатыя разращенія сосочковъ слизистой обо- 
лочки безъ отдЪленія и воспалительныхъ явленій; бываютъ у ста- 
рыхъ женщинъ на большихъ и малыхъ губахъ, на дЪвственной 
плевЪ ит. д.—Расширен1евенъ въ видЪ узловатыхъ утолщеній 
послъднихъ.--Кровяная опухоль (гематома) большихъ поло- 
выхь губъ происходитъ отъ разрыва мЪстнаго веннаго сплетенія 
вслъЪдствіе ушиба, паденія, мышечнаго напряженія (наприм. при 
натужномъ испражненіи), родового акта, и образуетъ подкожную 
большей или меньшей величины опухоль, синюю, мягкую, зыблю- 
щуюся. ЛЪчеше: холодныя примочки изъ раствора Арника Ө, 
также внутрь Арника х З. Небольшія кровяныя опухоли всасы- 
ваются скоро отъ такого лЪчен!я. Большія же и запущенныя мо- 
гутъ быть устранены лишь хирургическихъ путемъ.—То же надо 
сказать о грыжахъ, фибромахъ, кистомахъ, элефан- 


22.485: 


тіазъ (сильное разращен1е—гипертрофля—кожи и соединитель- 
ной ткани большихъ и малыхъ губъ; встрЪчается рЪдко). 


Раковыя новообразованія (эпителіомы) ръдко раз- 
виваются самостоятельно на наружныхъ половыхъ частяхъ, а бы- 
ваютъ при ракъ влагалища или матки. ЛЪчене какъ при ракъ 
вообще (см. отд. 10-ый). — Кондиломы, плоскія или чаще за- 
остренныя опухоли, всегда сифилитическаго происхожденія, Л№. 
ченіе противосифилитическое. — Отекъ наружныхъ половыхъ 
частей — вслЪдствіе прижатія или ушиба, часто у беременныхъ. 
Проходитъ отъ теплыхъ примочекъ свинцовой водой, отъ смазы- 
ванія аписнымъ масломъ; внутрь — Арника и Апис. 

5. Зудъ наружныхъ половыхъ частей въ большей 
или меньшей степени бываетъ при большинствЪ сыпныхъ забо- 
лЪваній ихъ, но нерфдко и безъ видимыхъ мЪстныхъ измАненій, 
имЪя характеръ нервнаго зуда. Отъ непреодолимой же потребно- 
сти расчесыванія образуются при этомъ явленія раздраженія и 
воспаленія кожи. Частой причиной зуда, особенно у дЪтей, слу- 
жатъ мелкіе глисты (см. стр. 291), заползающіе изъ задняго про- 
хода въ половыя части; онъ бываетъ также очень часто при са- 
харномъ мочеизнуреніи и общемъ нервномъ зудъ тЪла. — Зудъ 
половыхъ частей облегчается отъ обмыванія растворомъ буры и 
внутреннихъ премовъ Бораксв х 2, также Гусѕ, Игнашя, Арис. 


Д. БолЪзни грудныхъ железъ. 


1. Воспаленіе грудной железы см. въ слЪдующемъ 
под-отдЪълЪ, стр. 445. 


2. Новообразованія и опухоли грудной железы. 


Бываютъ новообразованія и опухоли доброкачественныя и 
злокачественныя. Къ доброкачественнымъ относятся: жировики 
(липомы), растущіе медленно и безболЪзненно, фибромы (твер- 
дыя, волокнистья опухоли, встръЪчающіяся рЁдко), аденомы 
(разростанія железистой ткани, величиной отъ грецкаго оръха до 
куринаго яйца, не причиняющія никакихъ страданій, но могущія 
превратиться въ злокачественныя опухоли); къ злокачественнымъ 
опухолямъ относятся: саркомы (мягкія и твердыя) и ракъ. 

Главные признаки злокачественныхъ опухолей суть слъдую- 
ще: Ту сравнительно быстрый ростъ, 2) колющія боли, 3) пере- 
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ходъ болЪзненнаго процесса и на ближайшія ткани, наприм., на 
кожу (втянутый сосокъ), 4) опуханіе сосфднихъ железъ, 5) про- 
питыване клътчатки и нерфзюя очертанія границъ опухоли. При 
ракЪ всЪ эти признаки должны быть въ наличности, при сарко- 
махъ же и аденомахъ одни изъ нихъ могутъ быть, другіе—нЪтъ; 
на основани этого можно говорить до нфкоторой степени о до- 
брокачественности или злокачественности послЪднихъ. Во всякомъ 
случаЪ, пока всЪхъ этихъ признаковъ не имЪется на лицо, не 
слфдуеть спъшить съ операшей, такъ какъ въ большинствЪ 
случаевъ, если опухоль злокачественная, бываетъ довольно скоро 
рецидивъ, причиняющій всегда гораздо худшія страданія, нежели 
опухоль въ первоначальномъ состояніи. ПодробнЪе объ этомъ 
сказано въ 10-мъ отдЪлЪ, въ стать „Раковая болЪзнь“. Тамъ 
же—и о лЬчени рака. 


3. Нервная боль грудной железы. 
(Мастодинія). 


Характеризуется приступами боли передъ наступленіемъ мен- 
струацій или во время таковыхъ и сопровождается часто межре- 
берной невральгіей, при чемъ въ тканяхъ грудной железы не 
обнаруживается никакихъ измЪненій. Боль молніеносная и лучистая 
отдается въ подмышковую впадину, плечо и т. д. ВстрЪчается 
всего чаще у малокровныхъ и блЪдонемочныхъ женщинъ. ЛЪченіе 
такое же, какъ при невральгіяхъ вообще (см. стр. 121). 


ГУ. БолЪзни беременныхъ и роженицъ. 


Нормально протекающая беременность не сопровождается 
никакими болЪзненными разстройствами и продолжается около 
40 недЪль (280 — 288 дней), чаще всего — 280 дней, и лишь въ 
рЪдкихъ случаяхъ роды наступаютъ позднъе 288-го дня на 5—7 
дней. Днемъ зачатія можетъ считаться восьмой день послЪ дня 
появленія послЪдней менструаціи, или же такъ: для опредЪленія 
мЪсяца и дня предстоящихъ родовъ отсчитываютъ 3 мЪсяца отъ 
начала послЪдней менструаціи и къ полученному такимъ счетомъ 
сроку прибавляютъ 7 дней. 
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всего удобнЬе——посредствомъ грудного насоса, съ послЪдующимъ 
каждый разъ обмываніемъ тепловатымъ растворомъ Арника Ө 
(1 ч. Ө въ 2 частяхъ воды). Половыхъ сношенй, особенно — во 
второй половинЪ беременности, лучше всего совсЬмъ избЪгать, 
такъ какъ они могуть имЪть для беременной и плода вредныя 
послЪдствія. 


і Разстройства и болЪ'зни беременныхъ. 
1. Разстройства пишеваренія у беременныхъ. 


При незначительномъ позывЪ на рвоту и тошнотЪ 
полезно бываетъ выпить 8 — 10 капель коньяку въ полъ-рюмкЪ 
свъжей воды. Изъ лЪкарствъ принимаются Натрум. мурат. З 
(утромъ и вечеромъ) при слюнотеченіи и запор. —-Семія 8 (также 
Нуксё-вомика 3): при желудочныхъ коликахъ (или спазмахъ), 
2—3 раза въ день. — 4рсеник. альб. 3: при чрезмърномъ аппе- 
титЪ, послЪ утоленія котораго появляется изжога и тошнота (2 —3 
раза въ день). — //ульсат. при тошнотЪ послЪ печеній и жирной 
пищи; Пульсат., принятая непосредственное посл Ъды, быстро 
успокаиваетъ желудочныя разстройства. Если же наступаетъ при 
этомъ рвота, то нужно принять Инекакуана 3. 

При изжог% во время беременности, когда ни Арсеник., 
ни Нуксъ-вомик., ни Пульсат. не помогаютъ, надо принять Лаг- 
неззя-мурат. х 1. 

Запоры наилучше проходятъ при употребленіи теплова- 
тыхъ клистировъ, а также при цЪлесообразной діэтЪ, въ которую 
входятъ, между прочимъ, пахтанье, яблочный взваръ, компотъ изъ 
чернослива и проч. КромЪ того, вышеуказанныя лЪкарства дЪй- 
ствуютъ вообще на урегулирование пищеваренія, особенно Нуксё 
вомик., Бріон. или Сетя. 

Поносы появляются большею частью въ началЪ беремен- 
ности, позднЪе — довольно рЪдко. И здЪсь слЪдуеть соблюдать 
извстную діэту. Если поносъ безболъзненный, то давать /Гуль- 
сат. При понос съ болью-— Сеня 3. Если этого недостаточно, 
то — Сульфурз 8. 

Движеніе плода въ маткЪ часто причиняетъ боль и даже на- 
рушаетъ сонъ беременной. Въ тахихъ случаяхъ принимаютъ Аро- 
кусь 3. 

Объ упомянутыхъ разстройствахъ см. также въ отдЪлъ бо- 
лЬзнеи пищеварительныхъ органовъ. 
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2. Разстройства мочеотдфленя у беременныхъ. 


Беременная матка давитъ на мочевой пузырь и тЪмЪ са- 
мымъ вызываетъ различныя разстройства его, какъ то: болЪзнен- 
ное мочеиспускан!е, или задержку его, или же непроизвольное 
испусканіе мочи. 

При задержк%Ъ мочи, продолжающейся болЪе 12 часовъ, 
нужно принимать Беллад. 3; если же это не оказываетъ дЪйствія, 
то слЪдуетъ призвать врача для катетеризаціи, послЪ чего прини- 
мать ЛМикоиод. 3, 2 раза въ день. 

При болъзненномъ мочеиспусканіи нужно, во- 
первыхъ, избЪгать мочегонныхъ напитковъ, затъмъ полезно при- 
нять полную ванну въ 289, и кромЪ того //ульсат. 5, каждые 
1—2 часа, или же /їосціам. 8. 

При непроизвольномъ мочеиспусканіи (недер- 
жаніи мочи): Фосфор. ацид. х З, также Пульсат. 3; если моча 
является при кашлЪ, то З раза въ день Феррумз фосфофик. 3, 
Каннабись х 8, Каустик. х3. 


3. Головная боль у беременныхъ. 


„Аконить: если боль сопровождается краснотой лица и жа- 
ромъ головы.— Беллад. 3: при общей, тупой, стучащей боли го- 
ловы и при ощущеніи, точно голова готова лопнуть, при шумЪ 
въ ушахъ и головокружени. — Дали карбон. 3: боль головы со- 
провождается сердцебіеніемъ.—-Если головныя боли обусловлены 
нервозностью или малокровемъ, при блЪдности лица, то онЪ тре- 
буюфь примънен!я //ульсаж. 3, особенно если одновременно раз- 
строенъ желудохъ и имфется плаксивое настроеніе духа; также 
Феррум 3. КромЪ того подходятъ еще: „Арсен. альб., Калькар. кар- 
бон., Натр. карбон. и Гельзем. (послЪднее въ томъ случаф, если 
имЪется краснота или блЪдность одной половины лица). Часто лучше 
всЪхъ прочихъ лЪкарствъ дЪйствуетъ при головной боли у бере- 
менныхъ Семя 3. 

Особый ролъ головной боли при беременности вызывается бо- 
лЪзнію почекъ. При изслъдовани мочи (кипячешемъ, см. стр. 396) 
находятъ въ ней бЪлокъ. Такія головныя боли сопровождаются обык- 
новенно свЪтобоязнью, головокруженіемъ, а часто также и судо- 
рогами, и если не предпринять вб время надлежащаго лЪчен!я по- 
чекъ, то могутъ наступить общя конвульсіи съ обморокомъ (эклам- 
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псія, см. стр. 130). По счастью, болъзнь эта является рЪдко, 
разъ на 500 беременностей. Въ подобныхъ случаяхъ необходима 
помощь врача, за отсутстыемъ котораго нужно давать Диисбх 8 
или Анпизине х 3. (см. также о судорогахъ стр. 125 и проч.). 


4. Зубная боль у беременныхъ. 


Если зубная боль происходитъ отъ испорченныхъ, кар!озныхъ 
зубовъ, то необходимо обратиться къ помощи зубного врача, ибо 
каріозъ во время беременности быстро развивается, вслЪдствіе 
чего много зубовъ окончательно погибаютъ. Боль же цфлаго ряда 
зубовъ является на нервной почвЪ и продолжается первыя 20 не- 
дъль, Сиигелія х 8: при молніеобразной, стучащей боли, особенно 
ночью, съ сердцебіеніемъ при ухудшеніи отъ пищи и холодной 
воды. //ульсат. 3: если боль ухудшается въ комнат, и облег- 
чается при давлени на щеку, или на вольномъ воздухЪ. — Г ель- 
зем. 3: если боль очень сильная и происходитъ отъ жеванія, 
Кром% того: Фосфоръ, Арееник. альб. Натр. мурат. (послЪд- 
нее, если имфются еще кишечныя разстройства); см. еще стр. 186. 

Появляющаяся иногда во второй половинЪ беременности зуб- 
ная боль бываетъ большею частью приливнаго (конгестивнаго) ха- 
рактера и сопровождается опуханіемъ и кровоточивостью десенъ. 
Въ такихъ случаяхъ подходить Беллад. 3, а если она не помо- 
гаетъ, то даютъ Хина х 3: при появляющихся регулярно днемъ 
или ночью припадкахъ зубной боли, которая временно успокаи- 
вается сильнымъ сжиманіемъ челюстей. Семія 3: при колющей 
и стучащей боли, ухудшающейся при жеваніи и холод%, на воз- 
духЪ, и при входЪ въ теплую комнату. ДалЪе могутъ быть по- 
лезны: //ульсат. 8; у малокровныхъ и страдающихъ блЪдной не- 
мочью женщинъ; Аконите или Коффеа. при стучащей боли и 
жарЪ головы. 


5. Расширеніе венъ у беременныхъ. 


При расширеніи венъ: /икопод. (3 раза въ день). Если че- 
резъ нЪсколько дней незамЪтно улучшенія, то слфдуетъ прини- 
мать / амамелисе-экстрактъ, З раза въ день по 5 капель. Ре- 
комендуется также бинтованіе ноги полотнянымъ (безъ швовъ) 
бинтомъ. Бинтовать слЪдуетъ отъ пальцевъ вверхъ къ колЪну, 
равномфрно накладывая бинтъ безъ складокъ и промежутковъ. 
Въ случаЪ вскрывшейся (лопнувшей) вены, необходимо тотчасъ 


Зыкидышъ. 
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же обратиться къ врачу, а если его нътъ подъ рукою, то слЪ- 
дуетъ наложить на рану, сколько надо, кровоостанавливающей 
ваты, желЪзной, или гамамелисъ-ваты, или Пенгаваръ-жамби. Ре- 
зиновыя подвязки должны быть совершенно устранены. См. „Бо- 
лЪзни венъ“, стр. 385. 


6. Кровотеченіе изъ беременной матки. 


а. Кровотеченіе въ первые семь мЪсяцевъ беременности — 
выкидышъ. До прибытія врача или акушерки, а также послЪ 
того, если ръшено было воздерживаться отъ мЪстнаго ручного 
вмЪшательства, принимаютъ: Арника х 3: если крови открылись 
вслЪдствіе механическаго поврежденія, удара, паденія или над- 
сады или быстрыхъ движешй (также Гусг). — Хамомилла х 3: послъ 
сильнаго гнЪва или огорченія; также кон. х З, особенно при 
ускоренномъ дыханіи и полномъ пульсЪ. — 4иисё х 3: при этихъ 
же симптомахъ и боляхъ въ грудяхъ. — Беллад. х 8: при боляхъ 
во всемъ живот. — Дали карбоник. х 3: при боляхъ, идущихъ 
отъ спины до бедра. — Хина х 3: у слабыхъ; обморочное состоя- 
ше. — Арокусь х 3: кровь тягучая, черная; головокружеше.—Ви- 
бурнум х 2: кровотечение при сильныхъ боляхъ въ животь. — 
Секале х 3: жестокія схватки, темная кровь; если больная стра- 
дала раньше разстройствами регулъ.—-Ииекак. х 3: ярко-красная 
кровь; тошнота, слабость, обморочное состояніе. 

Холодные компрессы на животъ, смЪняемые каждыя 15 минутъ; 
спокойное лежаніе въ постели, на матрацЪ, въ прохладномъ по- 
мЬщенши. Пищу принимать лишь легкую, нераздражающую и въ 
небольшихъ количествахъ. Жидкостей---возможно меньше, Вина, 
чая и кофе совсЪмъ не пить, пока угрожаетъ выкидышъ. 


Треждевремен. б. Кровотечене изъ матки въ послфдше 3 мЪсяца беремен- 


роды. 


ности, также во время родовъ до изгнания плода-—преждевр е- 
менные роды. Причина кровотеченія въ послфдне три мЪся- 
ца — преждевременное отдЪленіе послЪда отъ стЪнокъ матки, а 
также, что рЪдко бываегь, центральное у выхода матки положе- 
не его (чтб всегда крайне опасно для родящей); затЪмъ самый 
актъ родовъ, при неправильномъ его теченіи, можетъ сопровож- 
даться обильнымъ кровотеченемъ изъ матки; далЪе, кровотеченіе 
можетъ наступить сейчасъ или въ первое время спустя посл% ро- 
довъ, вслЪдствіе ли слабости матки, недостаточно сокращающейся, 
или отъ того, что послъдъ не весь вышелъ, а въ маткЪ остался 
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больш] или меньшій кусокъ его; наконецъ кровотеченіе можетъ 
быть также отъ поврежденія родовыхъ путей или, что ръдко бы- 
ваетъ, отъ выворота матки. 

Во всЪхъ этихъ случаяхъ надо немедленно послать за вра- 
чемъ или акушеркой, такъ какъ можетъ понадобиться спеціаль- 
ная ручная помощь. До прибытія же.ихъ поступать какъ сказано 
при выкидыш. 


|. Разстройства и болфзни во время и посл родовъ. 


Ложныя родовыя потуги, являющіяся у нъкоторыхъ 
женщинъ, особенно у первородящихъ, иногда задолго (за н%ъ- 
сколько недЪль) до разрЪшенія, проходятъ отъ нЪсколькихъ пр1е- 
мовъ Беллад. х 3, или же, смотря по особенностямъ случая, отъ 
Хамомилла, Пульсат., Нукс. вом. 

При настоящихъ, но слишкомъ слабыхъ потугахъ: 
Пульсат х 3; при полномъ отсутств1и потугъ: /7ульсат. 
или Беллад.. поперемЪнно съ Секале корнут. Ў 3; также Кали 
фосфорик. 3. 

При оченьсильныхь, спазматическихъ, но тъмъ не ме- 
не безуспЪшныхъ потугахъ: / ельзем.х 3, также Магнез. фосф. х 3. 

Непосредственно посл разршен1я слЪдуетъ всегда давать 
Арника х 8; если имъются сильныя послъродовыя боли или силь- 
ное безпокойство, то кромЪ того даютъ Доффеа х 2, Хамомил- 
ла х 3, также Секале корн. и Пульсат. 

При сильныхъ кровотеченіяхъ во время и посл разръше- 
нія: кромЪ Арники, еще Хина, Секале, Сабина (см. выше „Кро- 
вотеченіе изъ беременной матки“). 

При конвульсіяхъ (эклампаи) у роженицъ поступаютъ 
какъ указано выше и при судорогахъ вообще. 

При молочной лихорадкЪ: Акон. х 8; если при этомъ 
имфется безпокойство и безсонница, даютъ Коффеа х 3. 

ПослЪродовая лихорадка: см. стр. 68. 

Воспаленіе груди (грудница): см. ниже. 

Ссадины и трещины сосковъ: см. тамъ же. 

При недостатк % молока въ грудяхъ: Хамомил. и Пуль- 
сат., также Агнусь каст. и Калькар. карб., Каустик., Уртика. 

При чрезм В рномъ истечен! и молока: Беллад. и Браон. 
эти же средства полезны, когда чрезмЪрное истечеше является при 
необходимости прекращенія кормленія или послЪ отнятія ребенка 
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отъ груди. Въ этихъ случаяхъ полезны также Кали ѓодат. 1—2 
и Кошумь 3. 

Запоръ въ первые 3—4 дня Посл% родовъ есть явлене 
нормальное и поэтому не требуетъ противъ себя никакихъ осо- 
быхъ мЪръ, слабительныя же противЪ него средства могутъ ско- 
рЪе повредить, чЪмъ пользу принести. 

Послфродовыя очищенія продолжаются приблизи- 
тельно дней 40, у кормящихъ же грудью они оканчиваются 
раньше. Въ начал эти очищенія смЪшаны съ кровью, съ 3—4 
дня они имЪютъ видъ мясного настоя, а съ 8 —10 дня они мо- 
лочно-бЪлаго цвЪта. При всякомъ уклоненіи отъ этихъ нормъ, 
необходимо выяснить причину его и принять соотвЪтствующія 
мры (см. „БолЪфзни матки“ и проч.). 


Эіэта и уходь въ первое бремя посл$ родобь. 


Часа черезъ два посл» разръшенњя отъ бремени, когда ро- 
женица успфла отдохнуть, ей даютъ немного бульона или отвара 
изъ крупъ. Для утоленія имъющейся у роженицы жажды лучше 
всего служитъ молоко или подогрЪтая Фруктовая вода. Ромашко- 
вый чай вреденъ. ЗатЪмъ можно давать сухарики, а также каши 
изъ риса, манны и т. п. Если роженица почему либо не кормитъ 
грудью, то она должна быть очень умъренна въ пищ%, во избЪ- 
жан!е чрезмЪрнаго накопленія молока въ грудяхъ. Съ 8—9 дня 
послЪ разръшенія пища можетъ быть ужъ поплотнЪе (легкіе сорта 
мяса, и проч,) и мало по малу стать обычной. Вредны какъ 
для роженицы такъ и для ребенка, котораго она кормитъ, спирт- 
ные напитки, (исключая немного легкаго вина), затъмъ кофе, 
крЪпкій чай, все острое, очень соленое, кислое, копченое. 
| Въ первые 8 дней роженица ни ВЪ какомъ случаЪ не дол- 
жна вставать съ кровати, такъ какъ это служитъ часто причи- 
ной смЪъщеній и заболЪванй матки, а также простуды организма. 
Поэтому для совершенія естественныхъ надобностей каждая ро- 
женица должна пользоваться спеціальнымъ подкладнымъ судномъ. 
ПослЪродовое потЪн!е нормально и необходимо, поэтому надо ста- 
раться не прерывать его какимъ либо образомъ, такъ какъ отъ 
этого могуть произойти серьезныя заболъван!я роженицы; съ 
другой же стороны не надо и очень кутать ее въ одЪяла, такъ 
какъ потЪніе этимъ лишь напрасно усиливается, что ведетъ къ 
ослабленю организма. 
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Роженица нуждается въ возможно большемъ покоЪ; поэтому 
всякія продолжительныя посъщенія участливыхъ кумушекъ и раз- 
говоры вредно отзываются на ея здоровьи въ первые дни послъ 
разрЪшенія. 

Чистота во всемъ, равно какъ чистый, свЪжай воздухъ 6е- 
зусловно необходимы для роженицы; однако, во избЪжаше про- 
студы, провЪтриваніе должно производиться изъ смежной комнаты, 
а не изъ той, въ которой находится роженица. 


Воспаленіе грудной железы. Грудница. 


Эта бользнь развивается особенно часто вскорЪ послЪ рё- 
довъ, затъмъ также во время дальнфйшаго кормленія грудью, 
равно какъ послЪ отнятія ребенка, и въ тъхъ случаяхъ, когда 
по какой либо причинЪ роженица не можетъ или не хочетъ кор- 
мить грудью. Въ первыхъ двухъ случаяхъ наиболЪе частой и 
ближайшей причиной являются трещины или ссадины на соскахЪ 
(вслдствіе сосанія), черезъ которыя вредныя вещества прони- 
каютъ въ грудь и производятъ въ ней воспаленіе; въ другихЪ 
случаяхъ причиной являются застои молока, влекущіе за собою 
бӧльшія или меньшія затвердЪнія, чувствительныя при давленіи. 
Затвердънія эти обыкновенно расходятся, иногда же воспаляются, 
краснЪютъ и нарываютъ, нагнаиваются. 

Пока имЪется лишь затвердъніе безъ красноты, при непо- 
вышенной температурЪ тфла, можно разсчитывать, что оно разой- 
дется (всосется) при употреблени Беллад. х Зи Меркур. солюб. 3; 
если причина—застой молока, то больше подходятъ //ульсат. х З 
и Конѓу изх 3, также Год. х З или Кали 1одат. 1.—Наружно при- 
мъняются: частыя обмыванія сосковъ растворомъ Календула 9 
(также /Гиперикуме Ө или Гидрастись Ө; Арника Ө (при тре- 
щинахъ и ссадинахъ), а на самое затвердЪн!е класть Белладоннӣ- 
масло или мазь изъ Ҳонїуме, 100. Фитолакка. Согръвающіе 
компрессы съ прибавленіемъ тинктуры (Ө) Гидрастисѕ или Фи- 
толакка.— Какъ только нагноеніе наступило, что даетъ себя 
знать ознобомъ и повышеніемъ температуры тЪла, даютъ Гепарз- 
сульф. и Силиція, пока нарывъ вскроется, и продолжаютъ эти 
же лЪкарства до тЪхъ поръ, пока еще показывается гной, а 
затьмъ принимаютъ Силиція до полнаго выздоровленія (рядомъ 
съ Доніумь, Кальк. карб., [09.). Когда нарывъ вскрылся, кладутъ 
на рану мягкую марлю, въ достаточномъ количествъ смоченную 
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растворомъ Календула Ө (чайн. лож. на стаканъ воды) и слегка 
выжатую, а поверхъ нея слой гигроскопической ваты и забинто- 
вываютъ. Въ самую рану втискивать марлю не слЪдуетъ. Такую 
перевязку дълаютъ 2 раза въ сутки. 


Флегмазія альба доленсъ см. стр. 385. 


ДОБАВЛЕШЕ КЪ ЭТОМУ Ш-му ПОД-ОТДЪЛУ. 
Бол®зни новорожденныхъ. 


Первое молоко роженицы имЪетъ слабительное свойство для 
выведенія первороднаго кала изъ кишечника новорожденнаго, и 
нЪть надобности давать для этой цЪли как1я либо искусственныя 
слабительныя средства, которыя могутъ принести тутъ только 
вредъ. Если при этомъ въ первые дни кишечникъ у ребенка не 
очищается раза три въ день, то ужъ лучше прибЪгнуть къ кли- 
стирику изъ тепловатой воды, съ прибавленіемъ щепотки столо- 
вой соли. Вредно для ребенка также, особенно въ первые дни, 
вставлять въ ротъ соску и т. п., или поить ромашкой или какой 
бы то ни было другой жидкостю. Единственно здоровая, есте- 
ственная пища для новорожденнаго есть молоко матери, и по- 
этому первая обязанность каждой матери—кормить собственной 
грудью своего ребенка. Это не только для ребенка благо, но и 
для самой матери. ПослЪродовые процессы, происходяще въ 
маткЪ, совершаются нормально, какъ слЪдуетъ, только въ томъ 
случаЪ, когда дятельность грудей идетъ нормально. Тоже надо 
сказать и о всемъ организм кормящей матери, прежде всего о 
самихъ грудяхъ. Если мать сама не кормитъ своего ребенка съ 


’первыхъ же дней его рожденія, то вь грудяхъ накапливается 


молоко, слЪдствіемъ чего могутъ явиться воспален!е и нагноеніе 
ихъ, или же послфродовая лихорадка или всевозможныя другія 
заболЪванія. Вотъ почему необходимо принять всф мЪры къ 
тому, чтобы кормлене грудью шло съ самаго начала правильно 
въ тЬхъ случаяхъ, когда дЪятельносгь эта задерживается по ка- 
кой либо причинЪ. О заблаговременномъ приготовлении грудей и 
грудныхъ сосковъ къ безпрепятственному кормлению уже сказано 
выше (стр. 438). И теперь, когда дёло уже дошло до кормленія, 
а сосокъ оказывается слишкомъ малымъ для этого, его надо по- 
вторно вытягивать и пальцами и груднымъ насосомъ; это надо 
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дЪлать настойчиво, пока не будетъ достигнутъ удовлетворитель- 
ный результатъ. 

Если женщина по какой либо причинЪ не въ состояніи или не 
должна кормить своего ребенка грудью, то на это надо смотрЪть 
какъ на несчасте и приходится искать способовъ и средствъ, 
которые замфнили бы ребенку материнское молоко. Къ причи- 
намъ, противопоказующимъ кормленіе грудью, относятся прежде 
всего туберкулезъ, золотуха и сифилисъ. ДалЪе, сильная нервная 
слабость и нервныя потрясеня могутъ быть причиной ча- 
стой порчи молока въ грудяхъ и тъмъ вызывать опасныя забо- 
лванія у ребенка, или подъ втянемъ нервныхъ аффектовъ от- 
дЪленіе молока можетъ прекратиться совсЪмъ, и тогда приходится 
уже поневол прекратить кормленіе грудью. Кормленіе можетъ 
быть невозможнымъ изъ за недЪятельности грудныхъ железъ или 
недостаточно развитыхъ грудныхъ сосковъ; то и другое является 
часто слЪдствіемъ сильнаго шнурованія груди въ дЪвичествЪ и 
недостаточной заботливости о надлежащемъ развити грудей во 
время беременности (см. стр. 438). Воспаленіе грудной железы 
можетъ сдЪлать невозможнымъ кормлене, если оно захватыва- 
етъ обЪ железы, или одну при недостаточности другой для ЦЪли 
кормленія. 

Въ такихъ случаяхъ приходится вскармливать ребенка ис- 
кусственно или черезъ кормилицу. Хорошую и вполнЪ подходящую 
кормилицу достать очень трудно, не говоря ужъ о томъ что содер- 
жане ея въ громадномъ большинствЪ случаевъ сопряжено съ боль- 
шими неудобствами, а то и совсЪмъ невозможно, и приходится 
держаться исключительно искусственнагокормленія коровьимъмоло- 
комъ или его суррогатами.—Хорошая кормилица должна быть не 
моложе 20 и не старше 30 лЪтъ; въ противномъ случа моло- 
ко будетъ не надлежащаго качества. Она должна быть совершен- 
но здорова и правильнаго тЪлосложенія, не очень полна и не худа. 
Она должна имЪть чистые глаза, красныя губы. хороше зубы и 
здоровыя десны. Кормилица, впервые родившая, предпочтительнфе 
многократно рожавшей. Груди должны быть вполнЪ развиты, так- 
же и грудные соски, молоко изъ грудей должно отдЪляться свобод- 
ной струей и имЪть здоровый видъ. Кормилица должна имЪть хо- 
рошій, добрый, веселый нравъ и добросовЪстно выполнять свою 
обязанность. 

Кром% всего этого, полное здоровое состоян1е кормилицы внут- 
‘реннее и наружное (кожа и проч.) должно быть удостовърено по- 
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дробнымъ врачебнымъ осмотромъ Но все это легче сказать, чфмъ 
на дъл+ осуществить. Наконецъ, кормилица должна быть разръшив- 
шеюся въ то же приблизительно время,какъ и мать ребенка, къ кото- 
рому берется кормилица, иначе рискуютъ давать послЪднему не такое 
молоко, какое ему нужно; она должна имЪть и въ достаточномъ коли- 
чествЪ молоко въ грудяхъ. И если даже допустить, что идеальная 
кормилица найдена, то остается еще вопросъ о вліяніи перемЪны 
въ ея образЪ жизни на ея молоко, когда, напримЪръ, изъ деревни 
она переходитъ въ условія городской жизни, —перемЪны, которая 
можетъ неблагопрятно отозваться и на здоровьи кормилицы 
вообще и на составЪ ея молока. 

Въ конечномъ результатЪ и для большинства случаевъ вы- 
текаетъ отсюда заключеніе, что уже лучше, по всЪмъ мотивамъ, 
искусственно вскармливать, нежели съ кормилицей возиться. 
НаиболЪе подходящимъ и цфлесообразнымъ питательнымъ веще- 
ствомъ, которое можетъ всего больше замъстить материнское 
молоко, является молоко коровье. Козье молоко менъе пригодно 
для этого, такъ какъ оно жирнЪе коровьяго. Молоко сборное отъ 
нЪсколькихъ коровъ предпочтительнЪе, нежели молока отъ одной 
коровы. Въ первые 3 мЪсяца ребенка молоко дается не въ цЪль- 
номъ, а въ разведенномъ видъ Для разведенія молока цЪлесо- 
образно брать отваръ изъ 1 чайной ложки овсяной или ячмен- 
ной муки (непросЪянной} на 2——2/9 стакана воды съ прибавле- 
немъ еще чайной ложки молочнаго сахара. Отваръ такой при- 
готовляется ежедневно свЪжій, въ жаркое время года—не разъ, 
а два раза въ день. Эта смЪсь прибавляется къ кипяченому 
молоку въ слБдующихъ пропорціяхъ: 

до 3-ьей недъли—! часть молока и З части смЪси; 

съ З-ьей до 12-ой недфли—1 ч. молока и 1 ч. смЪси; 

съ 13-ой до 20-ой недъли— 2 ч. молока и 1 ч. смЪси; 

съ 21-ой недЪли переходятъ постепенно къ цЪльному молоку, 
къ которому продолжаютъ прибавлять немного молочнаго сахара 
передъ кипяченіемъ. 

Молоко должно быть всегда хорошее и свЪжее, нисколько не 
скисшее. МалЪйшую кислотность молока легкб обнаружить, погру- 
зивъ въ него синюю лакмусовую бумагу: отъ кислоты эта бумага 
окрашивается въ красный цвЪтъ. 

Нормальнымъ надо считать кормлен!е, вообще говоря, съ 3 или 
4-часовыми промежутками; при такой частотЪ грудное молоко полу- 
чаетъ наиболЪе доброкачественныя свойства. Большая ошибка при» 
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кладывать ребенка каждый разъ, какъ только онъ заплачетъ. Необ- Причины 
ходимо всегда хорошенько выяснить, отъ какой причины ребенокъ плача у груд: 
плачетъ. Если онъ незадолго передъ тЬмъ высосалъ грудь, то не ного ребенна. 
голодъ является причиной. Ребенокъ можетъ плакать отъ болъзни 
или отъ того, что неудобно или мокро лежитъ, или ему слишкомъ 
жарко или холодно, или его что либо давитъ или колетъ, или на- 
сЪкомое какое нибудь не даетъ ему покоя. 

Въ подобныхъ случаяхъ прикладываніе къ груди или вообще 
кормленіе не принесетъ никакой пользы; какъ лишнее же, оно мо- 
жетъ и повредить ребенку, особенно при болЪзни послЪдняго, тъмъ 
болЪе при болЪзни желудка или кишекъ, которая отъ излишняго 
кормленія можетъ только еще болЪе ухудшиться. Случается, на- 
конецъ, что ребенокъ кричитъ отъ того, что у него является 
просто потребность покричать. Мать, умъющія наблюдать своего 
ребенка, научается понимать характеръ плача у него, такъ какъ 
отъ разной причины ребенокъ и разно плачетъ; она и инстинк- 
томъ своимъ чуетъ часто, отъ голода ли или отъ другой причины 
ребенокъ плачетъ. Такъ или иначе, но большое благо для ребенка 
и для матери, если кормлене совершается въ возможно болЪе нор- 
мальные промежутки времени. Особенно вредно для нихъ обоихъ 
частое прикладываніе въ ночное время, Наиболље нормапьнымъ надо 
считать, если съ 10 часовъ вечера ребенокъболЪе не прикладывается 
до часовъ 6 утра, и къ этому надо пріучать ребенка. Если онъ въ 
это время плачетъ,то надо пытаться унимать его парой ложекъ 
сахарной воды. Такимъ образомъ въ нЪскопько дней удается обык- 
новенно урегулировать кормленіе, если это дЪлать настойчиво, въ 
ТЬхъ случаяхъ, когда ребенокъ уже пріученъ къ болће частому 
кормленію. Очень вредно прикладывать ребенка къ груди въ то вре- 
мя, когда онъ спитъ или давать у груди ему уснуть; помимо того, 
что ребенку прививается этимъ вредная привычка вообще, молоко 
во рту спящаго ребенка застаивается, киснетъ, и, раздражая слизи- 
стую оболочку, ведетъ къ ея воспаленію, къ плЪсневкЪ и проч, 

Вредно и даже опасно оставлять ребенка при матери, когда 
она спитъ; не разъ уже случалось отъ этого сдавтлзачіз реЗечка 
до удушеня.—Кормить ребенка грудью доста‘очно до 9—10 мЪ- 
сяцевъ. Прикармливаніе излишне, если въ гр’ди матери доста- 
точно молока; во всякомъ случаЪ о немъ не надо думать въ пер- 
вые 4—5 мЪсяцевъ ребенка. 

При искусственномъ вскармливаніи промежутки между кор- 
межками могутъ быть такіе же, какъ при кормлэни грудью. Съ 
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4— 5-го мЬсяца можно давать уже, кромЪ чистаго молока, также 
отвары изъ овсяной муки или общеизвЪстной Нестле и т. п. Тем- 
пература дътской пищи должна быть отъ 28 до 20 градусовъ по 
Реомюру. Чистота посуды, рожковъ и проч. разумЪется сама со- 
бою. — Отнятіе отъ груди должно совершаться всегда постепенно, 
а не сразу. 

Купать ребенка необходимо съ перваго дня его рожденія и 
именно каждый день; температура воды въ первое время 29% по Рео- 
мюру; съ 3—4 недфли слЪдуетъ постепенно понижать ее, доводя 
ее къ 3З—4-му мЪсяцу до 26 градусовъ, съ послЪдующимъ еще 
обливаніемъ болЪфе прохладной водой. Не слЪдуетъ только сажать 
ребенка въ такую ванну прямо изъ теплой постели, а тогда, когда 
онъ ужъ нЪсколько остылъ. Съ 5—6 мЪсяцевъ можно купать ре- 
бенка черезъ день, а позднЪе еще рЪже, но не менЪе двухъ разъ 
въ недЪлю. 


Ниже приводятся нЪкоторыя болфзни новорожденныхъ съ 
указаніемъ первыхъ показанныхъ лЪкарствъ. ЛЪкарства такимъ 
маленькимъ всего лучше давать въ видъ крупинокъ, растворяя 
ихъ въ водЪ, напр.—5 круп. въ 10 чайныхъ ложечкахъ воды; да- 
вать по чайной ложечкЪ черезъ 2-—3 часа. При боле рЪдкихъ 
пріемахъ можно давать и по 1—2 крупинки на разъ. О дозахъ 
и способахъ пріемовъ см. еще стр. 23. 


Мнимая смерть новорожденныхъ. 


Новорожденный, какъ только онъ вышелъ изъ чрева матери, 
издаетъ крикъ, происходящій отъ перваго проникновен я воздуха 
въ его легкія. Но нерЪдко случается, что ребенокъ не кричитъ, 
а производитъ впечатлЪніе какъ бы мертваго. Происходитъ это 
отъ различныхъ причинъ: отъ чрезмЪрнаго накопленія слизи во 
рту, отъ замедленныхъ или слишкомъ продолжительныхъ родовъ, 
отъ обмотавшейся вокругъ шейки младенца пуповины и т. д. Въ 
подобныхъ случаяхъ должны быть приняты соотвЪтствущія мЪры, 
при чемъ лучше всего обратиться къ помощи врача или акушер- 
ки, такъ какъ можетъ потребоваться искусственное дыханіе, а че- 
ловЬкъ неопытный въ этомъ дЪлЪ можетъ только повредить. Нужно 
пошлепать ребенка по задку или по спинкЪ, или пощекотать но- 
сикъ перышкомъ, положить ребенка въ теплую ванну, или брыз- 
нуть на грудку тонкой струей воды. 


— 451 — 


Воспаленіе глазъ у новорожденныхъ. 


Воспален!е глазъ должно быть причислено къ самымъ опас- 
нымъ болЬзнямъ новорожденныхъ, такъ какъ оно очень часто 
является причиной потери зрЪнія на всю жизнь. Первой причи- 
ной воспаленія глазъ младенца является засореніе родовыми во- 
дами родильницы или бЪлями (особенно опасно трипперное за- 
раженіе), пылью, также рЪзкій свЪтъ и механическія раздражения. 
Рядомъ съ удаленіемъ причины, надо тщательно очищать глаза 
отъ слизи, дЪлать примочки изъ Эвфразія Ө (5 капель нә 2 
столов. ложки воды), а внутрь дать въ самомъ начал воспале- 
нія Акон. 3, а затЪмъ Анись З и Меркур. солюб. 6; при слизи, 
разъфдающей кожу: Меркур. корроз. 3, затъмъ Генар.-сульф. 6, 
Кальк. карбон. 6; (см. также „Глазныя болъзни“). Для преду- 
прежденія зараженія глазъ бЪлями слЪдуетъ всегда передъ ро- 
дами сдЪлать нЪсколько промываній влагалища чистой водой или 
растворомъ Аалендула Ө, 2 столовыхъ ложки на кружку воды. 


Желтуха у новорожденныхъ. 


Въ первые часы жизни ребенка нерЪдко бываетъ, что все 
тЬльце, вмЪсто краснаго или тЪлеснаго цвЪта, имЪетъ желтый 
цвЪтъ. Происходитъ это вслЪдствіе задержанія въ кишечникЪ пер- 
вороднаго кала, препятствующаго свободному проходу желчи изъ 
желчнаго мЪшка въ кишечникъ, чтб въ свою очередь ведетъ къ 
скопленію желчи, въ крови и разлитю ея по всему тфлу. БолЪзнь 
эта продолжается большею частью 3—4 дня, иногда же и 8 
дней. Внутрь: Меркур. сол. 6. Если въ 24 часа незамЪтно 
улучшенія, то, съ Меркур. поперемънно, Хамомилла 3. Въ слу- 
чаЪ, если цвътъ тЪла не измфнится въ 3—4 дня, то даютъ 
Хина 3 и Нуксѕ вом. 6; при жаръ Беллад. 8. 


Опуханіе грудныхъ сосочковъ у новорожденныхъ. 


Опуханіе грудныхъ сосочковъ у новорожденныхъ происхо- 
дить отъ невЪжественныхъ повивальныхъ бабокъ, которыя счи- 
таютъ нужнымъ выдавливать сосочки у новорожденныхъ, вслЪд- 
ствіе чего они и воспаляются. Наружно—примочки изъ раствора 
Арника Ө. Внутрь: Акон. З и Хамомилла 3, поперемЪнно; 
Беллад. 3 и Брюн. 3 — при сильной краснотЪ; при нагноеніи — 
Гепарз-сульф. 6. 

29* 
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Пупочная грыжа у новорожденныхъ. 


Если, по отпадени засохшей пуповины у младенца, пупоч- 
ное отверст1е не закрылось (не зажило), то вслЪдствіе напряже- 
ния при крикЪ образуется пупочная грыжа, которая при спокой- 
номъ состоянии ребенка мягка на ощупь и легко поддается внутрь 
при нажиманіи. Если положить палецъ на отверстие, то ощущается 
движен1е напирающихъ кишекъ. Для излЪченія этого необходимо 
держать кишечки такъ, чтобъ онЪ не выпирались и тмъ дали 
бы возможность отверстію зарости Для этого лучше всего, впра- 
вивъ грыжу, наложить на пупочекъ кусокъ полотна, сверхъ него 
половину лфсного орЪха выпуклой стороной къ грыжевому от- 
верст!ю, а сверхъ всего — кусочекъ полотна, и залЪпить все это 
липкимъ пластыремъ, при чемъ нужно слЬдить за тъмъ, чтобь 
орЪхъ аккуратно лежалъ надъ пупкомъ. Если пластырь отстанетъ, 
то нужно все это возобновить. М%дныя монеты нецЪлесообразны, 
благодаря своей тяжести, какъ и всяке резиновые бандажи. Внутрь 
даютъ Нуксе вом. З, сперва каждые 3—4 дня, а затЪьмъ разъ 
въ недфлю. Если этого недостаточно, тб ~цоперемЪнно съ Нуксв 
вом., еще и Хамомилла 3. 


Конвульсіи у новорожденныхъ. Родимчикъ, см. стр. 129. 


Судорожное сжат!е челюстей, см. стр. 133. 


Насморкъ у новорожденныхъ. 


Насморкъ самъ по себЪ можетъ быть и не опасенъ, но, при 
развити его и переходЪ въ хроническую форму, онъ можетъ на 
столько заложить носикъ ребенка, что сосаніе становится невоз- 
можнымъ, такъ какъ оно препятствуетъ свободному дыхан!ю но» 
сикомъ. Для предупреждения насморка необходимо оберегать ре- 
бенка отъ простуды, въ то же время закаляя его организмъ (см. 
о купаніи ребенка на стр. 450). Внутрь противъ насморка. Ха- 
момил. 3; при изъязвлени ноздрей: //ульсат. (2 раза въ день); 
при струпьяхъ въ носу (коркахъ)` „Чрсен.-альб. 3.—При одновре- 
менномъ лихорадочномъ состоянни—вышеуказанныя средства, по- 
перемЪнно съ Беллад. 8. См. еще о насморкЪ на стр. 297. 


Кашель у новорожденныхъ. 


При простудномъ кашлЪ употребляется Хамомилла 8 (по- 
перемфнно съ Чконит. З, если имЪется и лихорадочное состоя- 
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н!е).—Беллад. 3: при потрясающемъ кашл%.— Брлон. 8: при уси- 
лени кашля въ теплой комнат. — Натр. мурат. 8: при одно- 
временномъ съ кашлемъ мочеиспускании (рядомъ съ //ульсат.), 
и Ииекакуана 8: при кашл%, сопровождаемомъ рвотой. См. еще 
„Бол%зни дыхательныхъ органовъ“. 


Икота ү новорожденныхъ 


Икота у новорожденныхъ появляется отъ сильнаго плача, об- 
щей простуды, "переполнения желудка, слишкомъ холоднаго или го- 
рячаго питья, или если ребенокъ лежитъ въ мокромъ Не будучи 
опасной сама по себЪ, икота тогда лишь требуетъ лЪченля, когда 
повторяется помимо или при устранени вышеуказанныхъ причинъ. 
Льчеше: Муксё-вом 3, /Пульсат. 3, Игнашя 8. См. еще стр. 192. 


Лихорадка у новорожденныхъ. 


Лихорадка у новорожденныхъ узнается по повышенной тем- 
пературф, свыше 37,50, быстрому, горячему дыханию, обложенно- 
му языку, по безпокойству, жару. Появляется сильная жажда, от- 
сутствіе сна, безпокойство и плачъ. 

Всегда необходимо выяснить основную причину лихорадки, 
соотвЪтственно которой и давать лЪкарства. Первое и главное 
средство, во всякомъ случа, Чконит. 3, который слЪдуетъ да- 
вать поперемфнно съ тъмъ лЪкарствомъ, которое показано основ- 
нымъ или сопровождающимъ разстройствомъ. См. еще „Лихора- 
дочныя болЪзни“. 


Рвота у новорожденныхъ. 


Рвота у новорожденныхъ бываетъ двухъ родовъ: 1) чистымъ 
молокомъ непосредственно посл кормленія, когда ребенокъ на- 
сосался больше, чЪмъ вмЪщаетъ его желудочекъ; въ такомъ сду- 
чаЪ рвота даже полезна; 2) свернувшимся молокомъ спустя нЪ- 
которое время послЪ кормленія. Въ послфднемъ случаЪф, равно 
какъ при слишкомъ частой рвотЪ чистымъ молокомъ, надо найти 
причину несваренія (слабость пищевареная, дурное молоко, болЪз- 
ни матери ит. д.) и удалить ее, ребенку же давать: Хамомилл 3, 
а черезъ 2—3 часа Ииекакуана 3.—При рвотЪ чистымъ мо- 
локомъ; Этуза х 3. 

При искусственномъ вскармливаніи случается, что рвота 
происходить отъ слишкомъ жирнаго молока; тогда давать //улъ- 
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сат. 3 и позаботиться о лучшемъ молокЪ. Если же причина рво- 
ты слишкомъ сильное качаніе, то должно это оставить, а ребен- 
ку дать Коккулусё 5. См. еще стр. 206. 


Запоръ у новорожденныхъ. 


Въ виду того, что пищеварене у новорожденныхь значи- 
тельно отличается отъ пищеваренія у взрослыхъ, то и испражне- 
нія у нихъ чаще, не менфе двухъ разъ въ сутки. Если же оно 
происходить рЪже, то слВдуетъ прибЪгнуть къ помощи клизмы. 
ДЪлать ее нужно изъ тепловатой воды, или молока и немножко 
меду, или же прибавивь мыла и прованскаго или миндальнаго 
масла. Не слЪдуетъ однако слишкомъ часто ставить клистиры, 
ибо дЬти привыкаютъ къ нимъ и ужъ не могутъ иначе испраж- 
няться. Внутрь давать 1 — 2 раза въ сутки Сульф. 3 или 
Нуксе-вом. 3; если не помогаетъ, то поперемфнно съ Брзон. 5. 


Поносъ у новорожденныхъ. 


До появленія зубов испражненія ребенка бываютъ вообще 
жидки и часты (3—4 раза въ день). Если же они появляются ча- 
ще, то это служитъ доказательствомъ какого нибудь разстройства. 
Большею частью причиной поноса служитъ простуда, причиняе- 
мая нерфдко неразумными матерями или кормилицами, когда онЪ 
вынимаютъ ребенка голенькаго изъ теплой постельки, не завер- 
нувъ его въ теплое одЪяльце. ДальнЪйшей причиной бываетъ пе- 
реполненіе желудка, нездоровое молоко матери или кормилицы, 
плохое молоко коровье, особенно если таковое доставляется съ 
фермъ, гдЪ коровъ кормятъ брагой, общая слабость ребенка, про- 
ръзываніе зубовъ, неудобоваримая пища, наконецъ, злоупотребле- 
ніё слабительными. 

Противъ поноса показаны слЪдующя лЪкарства. Хамомил- 
ла 3: испражненія похожи на рубленныя яйца, водянисты, сли- 
зисты, зеленоваты; при большомъ безпокойствЪ ребенка, при ур- 
чаньи въ животЪ и притягиван!и ребенкомъ ножекъ къ животи- 
ку, или испражненя имфютъ запахъ гнилыхъ яицъ.—Ииекакуа- 
на 3: если Хамомилла въ день-два не помогаетъ, особенно же 
при блъдномъ лицЪ, синихъ кругахъ подъ глазами. — Реумё х 5: 
поперемфнно съ Хамомилла, при очень кисломъ запахЪ испраж- 
неній. — Меркур. солюб. 6: при шумномъ и порывистомъ (вне- 
запномъ) поносЪ кровянистаго или бЪлаго цвЪта, при изъязвле- 
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ніи задняго прохода.—Арсен.-альб. 3: поперемфнно съ Меркуф., 
при большой слабости ребенка, холодной кожЪ, особенно холод- 
ныхъ членахъ, при совершенно водянистыхъ испражненіяхъ. — 
Пульсат. 3: при жирномъ молокЪ, производящемъ одновременно 
разстройство мочеиспусканія. 

Поносы у новорожденныхъ часто вызываются молокомъ отъ 
коровъ, получающихь кислый кормъ. Тогда слЪдуетъ послЪдній 
перемЪнить. КромЪ того вредны для маленькихъ дЪтей всякіе 
сухарики, булочки, сладости, которыхъ слъдуетъ совершенно из- 
бъгать. Кормящая мать или кормилица должны отказаться отъ 
Ъды всего того, что, перейдя въ молоко, можетъ повредить ре- 
бенку. Подобные поносы никогда не излЬчиваются, если продол- 
жать питаніе молокомъ. Слъдуетъ давать нежирные супы съ 
овсянкой, манной, или салепомъ, или аррорутъ на водЪ съ са- 
харомъ, или эмульсію изъ яичнаго желтка до тЪхъ поръ, пока 
испражненія въ теченіе сутокъ будутъ нормальны, затЪмъ только 
опять молоко съ примЪсью ежедневно 2 ложечекъ Гумми-арабик. 


Выпаденіе заднепроходной кишки у новорожденныхъ—см. стр. 251. 


Разстройство мочеиспусканія у новорожденныхъ. 


Задержаніе мочи и болЪзненное мочеиспусканіе проходятъ 
отъ „кон. 8; если этого недостаточно, даютъ /ульсат.; при 
крикЪ ребенка во время мочеиспусканя—Кантарисв 3. 


ОбопрЪлость у новорожденныхъ. 


У новорожденныхъ часто замфчается обопрЪлость въ мЪ- 
стахъ, гдЪ имфются складки кожи, какъ-то, на шейкЪ, межъ нож- 
ками и подъ колЪфнцами. ОбопрЪлость сама по себЪ не опасна, 
но при небрежности она можетъ захватить большое пространство 
и дойти до изъязвленія кожи. Во избЪжан!е этого, самое ради- 
кальное средство— чистота: необходимо какъ можно чаще наблю- 
дать за тъмъ, чтобъ ребенокъ лежалъ сухо, всегда въ свЪжихъ, 
чистыхъ пеленкахъ. Всякіе порошки, присыпки должны быть со- 
вершенно устранены, особенно-же мази, такъ какъ онЪ причи- 
няютъ нерЪдко большой вредъ. 

Нужно послЪ каждаго купанья обмыть обопрфлыя м%Ъста 
прохладной (18? Р.) водой, выжимая ее изъ губки, затъмъ осто- 
рожно разнять складки кожи и прижать тонкой полотняной тряпоч- 
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кой, отнюдь не вытирая, а только прикладывая, затЪмъ положить 
немного гигроскопической ваты. Внутрь давать Меркур. солюб. 6. 
При ссадненіи задняго прохода, вслЪдствіе остраго поноса, давать 
„Арсен.-альб. 3. При появлени просовидной сыпи— Сульф. 3 
(см. „Экзема“). 


Приращеніе языка у новорожденныхъ. 


НерЪдко приходится наблюдать, что у новорожденнаго язы- 
чекъ не совсмъ свобогно двигается, что особенно замфтно при 
сосанши. Происходитъ это отъ слишкомъ ксроткой уздечки подъ 
язычкомъ. Если этотъ недостатокъ на столько выраженъ, что 
ребенокъ совсЪмъ не можетъ сосать, то слЪдуетъ предоставить 
врачу сдфлать надръзъ Но если ребенокъ все таки сосать въ 
состоянии досыта, то лучше не трогать его, а предоставить при- 
род самой выровнять этотъ маленькій недостатокъ, тъмъ болЪе, 
что надрЪфзать никогда не поздно, тогда какъ слишкомъ глубокій 
надрЪзъ, сдъланный неумЪлой рукой, ведетъ впослъЪдствіи къ ше- 
пелявости, не говоря ужъ о возможности обильнаго кровотеченія. 


“Опухоль на головЪ у новорожденныхъ. 


При слишкомъ большой продолжительности родовъ на пред- 
лежащей части головки новорожденнаго образуется, вслЪдстве 
затека, мягкая опухоль, которая черезъ нЪкоторсе время про- 
ходитъ обыкновенно сама собою. Для ускоренія ‚этого полезно 
прикладывать къ опухоли тепловатыя примочки изъ раствора 
Арника Ө или І иперикуме Ө (чайная ложечка на стаканъ воды.) 


Болфзни полости рта—см. стр. 170 и пр. 


У. БолЪзни мужскихъ половыхъ органовъ. *) 


Тутъ разсматриваются главнымъ образомъ такъ называемыя ве- 
нерическія болзни: гоноррея (трипперъ), шанкръ и сифилисъ. Кро- 
МЪ того —еще нЪкоторыя половыя разстройства у мужчинъ. 


*) Дополнемемъ къ этой статьЪ можетъ служить отдфльная брошюра, 
(„Трипперъ, Шанкръ и Сифилисъ во всЪхъ видахъ и формахъ“) составленная 
авторомъ этого лЪчебника и изданная въ 1909 году, Цна ея 50 коп. съ пере- 
сылкой 61 коп.). 
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Мужскіе половые органы состоятъ изъ железистыхъ органовъ, при- 
готовляющихъ производительное вещество (сЪменную жидкость, сперма), 
именно — яичекъ и ихъ придатковъ, и изъ снарядовъ, выводящихъ это веще- 
ство; наружные отдлы этихъ сварядовъ суть органы совокупленя. Яички и 
придатки ихъ заключены въ мошонку. Нижній конецъ придатка, загибаясь 
вверхъ, переходитъ въ сменной протокъ, который, будучи заключенъ въ с%- 
менной канатикъ, восходитъ вверхъ къ паховому каналу и далЪфе къ задней 
поверхности мочевого пузыря. у дна послъдняго оба сфменные протока сбли- 
жаются посрединф и соединяются съ выводными протоками сЪменныхъ пу- 
зырьковъ, ‚образуя выбрасывающие протоки: послЪдніє прободаютъ предста- 
тельную железу и открываются на сЪменномъ бугоркЪ въ мочеиспускатель - 
ный каналъ. Сменные пузырьки суть трубкообразные полые органы и нахо- 
дятся между основаніемъ пузыря и прямой кишкой по наружной поверхности 
сЪменныхъ протоковъ, съ которыми соединяются ихъ выводные протоки. Пред- 
стательная железа (простата), плоской формы, длиною около дюима, шириною 
немного меньше, лежитъ впереди прямои кишки у основаня мочевого пу- 
зыря, обхватывая начальную (внутреннюю) часть полового члена. Въ поло- 
вомъ (мужскомъ) член разлизаютъ корень, прилегающий къ лонной части 
таза, среднюю часть или тЪло и передній конецъ—головку. Основу члена 
составляютъ губчатыя или пещеристыя тЪла, изъ которыхъ одно окружаетъ 
мочеиспускательный каналъ и находится посрединЪ, оба же другія соста- 
вляютъ боковыя части члена. Край головки члена называется вЪнчикомъ ея, 
а непосредственно находящаяся круговая борозда—шейкой головки. Кожа 
члена отличается большой подвижностью и полнымъ отсутстмемъ подко- 
жнаго жира; при переходЪ на головку она образуетъ длинную складку—край- 
нюю плоть (препуцій), окружающую головку со всъхъ сторонъ. Крайняя 
плоть и головка соединены между собою посредствомъ складки —такъ наз. 
уздечки плоти. Внутренняя поверхность краиней плоти, а также шеика го- 
ловки, снабжены сосочками и сальными железками, выдфляющими творожи- 
стую непраятнаго запаха смазку —смегму (у евреезъ и магометанъ обрядъ 
„обрьзаня“ состоитъ въ удаленіи крайнеи плоти мужского члена) Въ отно- 
шени болЪзней мужского мочеиспускательнаго канала практически важно 
знать отдвльные участки послЪдняго. Мужской мочеиспускательный каналъ 
(уретра) беретъ свое начало изъ нижняго отдфла мочевого пузыря (пузырное 
устье уретры) и тутъ же внЪдряется въ предстательную железу (простатовая 
часть), проходитъ затфмъ на нЪкоторомъ протяжении между мышцами (пере- 
пончатая часть уретры) и подъ лонною дугою проникаетъ въ свое пеще- 
ристое тъло (пещеристая часть уретры), проходитъ черезъ головку чле- 
на (головчатая часть) и оканчивается отвЪсной щелью (кожное отверстие 
канала) на верхушкЪ ея. Начиная съ пузырнаго устья, мочеиспускательный 
каналъ постепенно съуживается до перепончатой части, въ началЪ же пе- 

` щеристой части представляетъ расширене нижней стЪнки; отсюда каналъ 
ужъ не измЪняется въ толщинЪ до головки, въ которой опять имЪется рас- 
ширеніе на нижней (задней) стънк (ладьеобразная ямка). Мочеиспускатель- 
ный каналъ выстланъ слизистой оболочкои бо множествомъ продольныхъ 
складокъ и маленькихъ слизистыхъ железокъ. 


Симптомы 
и теченіе 
бол+зни. 
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1. Перелой (Трипперъ. Гоноррея.) *). 


Перелой происходитъ вслЪдствіе зараженія специфической 
трипперной матерей. БолЪзнь обнаруживается спустя 1—3—8 дней 
послЪ заразнаго совокупленія. ВначалЪ появляется щекочущее ощу- 
щеніе въ отверстіи канала, а затЪмъ начинаетъ выдфляться изъ него 
бловатожелтая или зеленоватая слизь. ВскорЪ присоединяется 
боль или рЪзь при мочеиспускании, также жженіе въ каналЪ. Боль- 
ные жалуются часто на крайне болЪзненныя по ночам? эрекщи 
(напряженія члена). Спустя 1—2 недъли послЪ начала заболфван!я 
боли мало по малу уменьшаются, а выдЪленіе изъ канала продол- 
жается еще нЪкоторое время, недЪли двЪ, послЪ чего также ста- 
новится все меньше и меньше, и наконецъ къ 4—6 недфлЪ сов- 
сЪмъ исчезаетъ. Это обыкновенное теченіе часто нарушается не- 
правильнымъ лъченіемъ или погршностями въ образЪ жизни, и 
описанная острая форма триппера переходитъ въ хроническую, въ 
такъ называемый послЪдовательный, хроническій триппер ъ, 
который можетъ продолжаться еще много недфль и даже лътъ, или 
же болЪзнь осложняется воспаленіемъ паховыхъ железъ (6 у бон ъ), 
катарромъ мочевого пузыря, кровотеченіями изъ мочевого канала, 
воспаленіемъ и опуханіемъ яичекъ, воспаленіемъ предстательной 
железы, опуханіемъ крайней плоти въ такой степени, что она либо 
не оттягивается за головку (фимозъ, „незалупа“), либо же, 
будучи оттянута, защемляется за головкой, и не можетъ быть снова 
на нее надвинута (парафимозъ, „удавка“); наконецъ, встрЪ- 
чаются еще трипперное изъязвленіе самой головки и бородавчатые 
на ней наросты (кондиломы), съуженіе мочевого канала (стрик- 
тура). Если трипперная матерія попадетъ какимъ нибудь обра- 
зомъ въ глазъ, то въ послЪднемъ появляется перелойное воспа- 
леніе, болЪзнь крайне опасная для глаза. 

Возбудителями гонорреи являются гонококки, которые им%- 
ются всегда въ гоноррейномъ выдленіи и опредъляются особымъ 
способомъ посредствомъ микроскопа. Для?изслъдованія берется нЪс- 
колько капель выдЪленія, а если послъдняго очень мало, то--первая 
порція мочи въ количествЪ нЪсколькихъ кубическихъ сантиметровъ, 
откуда выуживаются обрывки, нити. Въ каждомъ случаЪ гонорреи, 
до тъхъ поръ, пока не исчезнутъ совершенно гонококки, не можетъ 


*) О перелоъ у женщинъ сказано при женскихъ болЪзняхъ. Внутрен- 
нее лВченіе одинаково при перелов какь мужчинъ, такъ и женщинъ. 
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быть рЬчи о достигнутомъ излЬченіи, до тЪхъ поръ трипперный 
больной заразитъ женщину при половомъ сношеніи. Большая часть 
женскихъ болЬзней берется, именно, отъ этой причины. 

Уничтожить гонококковъ въ самомъ началЪ ихъ рәзвитія 
не представляется возможнымъ даже впрыскиваніемъ въ каналъ 
крфпкаго раствора ляписа и т. п. При ръшеніи вопроса, сприн- 
цевать ли вообще и какимъ способомъ это дЪлать, или вовсе воздер- 
живаться отъ спринцеванія, принимается во вниманіе въ острыхъ 
случаяхъ, имЪется ли воспаленіе передней, т. е. пещеристой части ка- 
нала (передній уретритъ) или задней, т. е. перепончатой части 
(задній уретритъ), находящейся между пещеристой частію и мо- 
чевымъ пузыремъ и заключающей въ себЪ устья сЪменныхъ про- 
токовъ и предстательной железы; когда въ эту заднюю часть ка- 
нала попадаютъ и развиваются гонококки, тогда получается источ- 
никъ всевозможныхъ осложненій этой болЪзни. 

ИмЪется простой способъ для распознанія того, имЪется ли 
задній уретритъ или нЪтъ, это — проба съ двумя стклянками. 
Больной испускаетъ первую боле обильную порцію мочи въ одну 
стклячку и затъмъ, удержавъ въ себЪ мочу на нЪсколько се- 
кундъ, испускаетъ нЪкоторое количество второй порщи въ другую 
стклянку. Если вторая моча чистая, тогда какъ первая мутная, 
то задняго уретрита нЪтъ; если же и вторая порція мутная, то 
задній уретритъ им%Ъется. 

Передній уретритъ поддается гораздо легче и скорЪе излЪ- 
ченію, нежели задній. 

При уретритЪ, пока имфются острыя воспалительныя явле- 
нія, надо отъ спринцеваній воздерживаться и принимать лишь 
внутрь Аконите х 3 (въ самомъ началЪ) и Белладонна х З — 
Меркурій корроз. х З (поперемънно съ Беллад.), когда имЪется 
болзненная припухлость члена или крайней плоти. - Каннабисв 
индика 1: при болъзненномъ напираніи на мочу или при жгучей 
боли во время мочеиспусканя.—Ланиарись х З (вмЪсто Канна- 
бисъ), когда боль при мочеиспусканіи сильно колющая, жестокая, 
невыносимая, также при болЪзненныхъ эрекціяхъ; послфдня слу- 
жатъ часто причиной перехода болЪзни въ заднюю часть уретры. 
Пульсатиалла х 2: при болъе умЪренныхъ симптомахъ и незна- 
чительныхъ явленіяхъ раздраженія (поперемфнно съ Меркур. 
солюб. х 3). гпарг сульф. 8: посл 8—10-го дня болЪзни, когда 
острыя явленія раздраженія прошли, но гнойное истеченіе не пре- 
кращается. 


ЛЪченіе 
остраго 
перелоя. 


Дізта 
при остр. 
перело$. 


Спринцеванія. 
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При такомъ лъченіи острый трипперъ принимаетъ обыкновенно 
благопріятное теченіе и кончается въ 4— 5 недЪль выздоровленіемъ 
и безъ всякихъ спринцеваній, если только больной соблюдаетъ 
должную діэту и не предается никакимъ излишествамъ. Онъ дол: 
женъ избЪгать въ пищЪ всякихъ раздражающихъ веществъ, къ 
которымъ относятся; перецъ, горчица, рЪдька, .лукъ, чеснокъ, пе- 
трушка, сельдерей, кислая пища, острые сыры, колбасы, копче- 
ное мясо, соленья; эрекшямъ могутъ способствовать яйца, икра, 
устрицы, спаржа, трюфели, и поэтому ихъ надо избЪгать при 
трипперЪ; избЪгать также кофе и крЪпкаго чая и совершенно 
воздерживаться отъ всякихъ спиртныхъ напитковъ. Пить можно 
такимъ больнымъ молоко, лимонадъ; особенно полезенъ отваръ 
льняного смени; вообще, однако, пить немного, такъ чтобы не 
требовалось боле 3—4 разъ въ день мочиться. 

Образъ жизни надо вести возможно болЪе спокойный, меньше 
ходить, не Ъздить верхомъ или на вепосипедё. 

Если къ 3—4-ой недфлЪ выдЪленіе изъ канала еще довольно 
замЪтное, то можно съ пользой примфнять спринцеванте, для ка- 
ковой цЪли употребляются вяжуще и дезинфицирующее растворы. 
Если имЪются гонококки, то наиболЪе цЪлесообразенъ растворъ 
Протаргола. Начинаютъ 1/40/о-ымъ растворомъ, 1 —2 раза въ 
день и каждый разъ 2 впрыскиванія подъ рядъ: при первомъ 
впрыскиваніи удерживать растворъ въ каналЪ минутъ 5, при вто- 
ромъ-—–минутъ 10. Впрыскиваніе производится, сидя, обычной трип- 
перной спринцовкой; предварительно надо помочиться. Въ упор- 
ныхъ случаяхъ растворы протаргола берутся боле крЪпкіе: 1/2— 
3/4 — 10/0, но только въ томъ случаЪф, если не имфется явленій 
раздраженія. Въ послъднемъ случаЪ лучше дЪйствуютъ растворы: 
изъ азотнокислаго висмута и резорцина по полдрахм% на З унщи 
воды, или сЪрнокислаго цинка или хлористаго цинка (1/4 — 1/2 — 
10/00} и т. п., также изъ Календула Ө, Гидрастись Ө(1—20/0). 

Съ 4—5 недъли умъстны Туя 1, поперемънно съ Меркур. 
солюб., также Силиція, Сепія, Сульфур5. Въ боле упорныхъ 
случаяхъ, именно при хроническомъ триппер %, показаны: 
Қонаива х 3, Матико х 1, Мезереумзх 3, Ацид. нитфик. х8, Сар- 
сапарилла и др. (см. ниже — осложненія); при обостреніяхъ хро- 
ническаго триппера лченіе такое же, какъ при острой формЪ его. 

При заднемъ уретритъ (см. выше) показаны спринцеванія 
болЪе глубокія, которыя должны производиться опытнымъ врачемъ, 
а не самимъ больнымъ. 
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Внутреннее л%ъченіе то же, чтб при переднемъ уретрит%. 
Во всЪхъ случаяхъ триппера необходимо съ самаго начала 
носить суспензорій для предупрежденія заболЪванія яичекъ. 


Осложненія триппера. 


Воспаленіе придатка яичекъ, Эпиидимитъ. Начи- 
нается лихорадочнымъ состояніемъ, Выдфлене изъ канала пре- 
кращается. Придатокъ опухаетъ, онъ твердъ и болЪзненъ. Воспа- 
леніе поражаетъ часто одновременно и оболочку яичка. Лихора- 
дочный жаръ спустя нЪсколько дней проходитъ, припухлость же 
и затвердЪніе лишь медленно проходятъ, оставаясь часто въ одномъ 
положеніи мЪсяцами и годами. Возвраты и обострения болфзни 
часты. Поражается обыкновенно лишь одинъ придатохъ. При по- 
раженіи обоихъ придатковъ является безплодіе. Само яичко рЪдко 
поражается этой болЪзию. 

Лъченіе: въ началЪ покой, холодные компрессы. Спринце- 
вая должны быть прекращены. Главныя лЪкарства — //ульса- 
тилла 1 и Лиис5 х 3. — При жарЪ: Аконитьх3, Беллад.х З 
и Меркур. солюб. 3.—При дальнъйщемъ теченіи болъзни: Физио- 
лакка 1, Клематисв х З, Рододендронь х З. Протизъ остающа- 
гося затвердЪнія: Қалькар. карб., Калькареа їодата, Сульфур. 
Аурумв мур. и-лодат. — Ношеніе хорошо прилаженнаго суспен- 
зорія.-Наружно можно примфнять еще съ пользой масло белла- 
донны, пульсатиллы, аписа. 

Воспапеніе Куперовыхъ железокъ узнается по 
боли и затвердЪню въ области промежности. ЛЪчене: теплые 
компрессы, припарки, теплыя сидячія ванны, масло белладонны. 
Внутрь: Белл., Меркур., Гепафъ, Силиція, Апись и проч., какъ 
при нарывахъ. При нагноеніи можетъ потребоваться оперативное 
вскрыте нарыва. 

То-же лЪчеше при воспаленіи въ другихъ мЪстахъ члена, 
напримъръ-—Тисонской железки у устья канала. 

Воспален!е предстательной железы. Железа уве- 
личена, чтб узнается при изслфдован!и пальцемъ черезъ задній 
проходъ. При остромъ воспаленіи она очень болЪзненна, не даетъ 
ни ходить, ни стоять, ни даже лежать на спинЪ съ протянутыми 
ногами. Всего лучше еще переносится лежане на боку съ согну- 
тыми бедрами. ВыдЪленіе мочи затруднено и болЪзненно. БолЪз- 
ненные позывы на низъ и сильная боль во время акта испраж- 
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неня. Возможно и нагноеніе железы; теченіе болЪзни тогда очень 
бурное. Лъчеше: Беллад. х 8 (или Атфопин. сульф. х 4), Суль- 
фур х 3, Меркур. солюб. 3, Генар. сульф. 6. При наступившемъ 
нагноеніи, о которомъ возвъщаетъ потрясающій /ознобъ, дается 
Гепаръ сульф. въ низкомъ дЪленіи. При образованіи нарыва не 
слъдуетъ медлить съ искусственнымъ вскрытіемъ черезъ про- 
межность. 

При хроническомъ простатит полезенъ бываетъ массажъ 
чрезъ прямую кишку, а внутрь: Калькареа карб., І0д., Пульсат., 
Селен., Аурумъ, Сульфурь, Туя, Фитолакка, Конфумь и проч. 

Воспаленіе паховыхъ железъ при трипперЪ (трипперный 
бубонъ) ръдко встрЪчается и никогда не ведетъ къ нагноенію. 
Л%Ъченіе то же, что при прочихъ воспаленіяхъ. 

Папилломы или заостренныя кандиломы, „чижи“ въ 
видь бородавчатыхъ разращеній. Они очень заразительны. Л%Ъче- 
не: смазываніе Туя Ө или Сабина Ө; внутрь— Туя з3— 6. Уда- 
леніе хирургическимъ путемъ. 

Трипперный ревматизмъ. Поражается преимуще- 
ственно колЪнный суставъ съ окружающими его сухожиліями, съ 
мышцами и нервами. ЛЪчен!е: теплые компрессы, теплыя ванны, 
втираніе масла белладонны (въ видЪ легкаго массажа); внутрь: 
Беллад., Апись, Меркур., Русь, Бріонія, Туя, Силиція, Сульфуђ. 

Стриктура (съуженіе мочеиспускательнаго канала) тре- 
буетъ механическаго расширенія твердыми бужами при одновре- 
менныхъ пріемахъ внутрь Алематисв, Петфолеумь, Силииля, 
Барита карбоника, Чиид. флуорик. 

Общее трипперное состояне организма, конституціо- 
нальный трипперъ, Сикозъ Ганемана. Начинаясь уже трип- 
пернымъ ревматизмомъ, общий, конституціональный трипперъ мо- 
жетъ знаменоваться цфлымъ рядомъ болзненныхъ явленій со 
стороны различнфйшихъ органовъ и тканей, въ томъ числ и 
нервной системы. Полученныя такимъ образомъ болЪзненныя из- 
мненія и предрасположенія могутъ передаваться и потомству. 

О дозахъ, способё пріемовъ и дёленіяхъ см. ч. 1, гл. 
Зи 4. О дёлехіяхь—еще стр. 35—39. 


Характеристика глабнёйшихъ лъКарстбь 65 отхошеніи 
Конститущональнаго триппера. 


„Арент. нитрик. Застарълые катарры зЪва съ охрип- 
лостью. Бородавчатыя новообразованія. Кондиломы. Утолщеніе 
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слизистой оболочки у голосовыхъ связокъ; параличъ голосовыхъ 
связокъ, безголосье. 

Калькар. карб. и Гопарз сульф. БЪлые, слизистые полипы въ 
гортани, безголосье, хриплость; пораженія кожи и слизистыхъ 
оболочекъ. Бородавки. 

Ирисз верзиколор. При трипперномъ ишйасЪ (также Коло- 
цинтъ). 

Найя. При тяжелыхъ пораженіяхъ сердца вслъдствіе трип- 
пернаго суставнаго ревматизма. 

Кали бихромик. Зловонный насморкъ съ желтовато-зеленымъ 
выдълетемъ изъ носа и носоглотки. Ощущене сильной сухости въ 
носу. Ревматическія боли облегчаются въ теплой яомнатЪ. 

Меркур. солюб. Воспаленіе глазъ. Воспаление головки поло- 
вого члена; зеленоватое истеченіе изъ канала. Ухудшене ревма- 
тизма отъ потЪнія и постельной теплоты. 

Нат}. сульфурик. Разстройства нервныя и душевныя. Зудъ 
тла по вечерамъ. Пораженія кожи, особенно на рукахъ, на ла- 
доняхъ; пузырьчатая сыпь. Сикозъ подбородка. Ухудшеніе по 
утрамъ, ухудшеніе отъ холоднаго воздуха. Поносъ по утрамъ. Зе- 
леныя выдЪленія изъ слизистыхъ оболочекъ. Боли затылка и по- 
звоночника, рЬжущія, особенно между лопатками. Упорный брон- 
хитъ, одышка, кашель съ обильной мокротой. Л%Ъкарству этому 
подобна Туя. 

Ацид. нитрик. Подобно Туъ при кондиломахъ. Изъязвленія 
съ разорванными краями; опухане миндалевидныхъ железъ на поч- 
въ триппера. Трещины задняго прохода (также Туя). Катарръ го- 
ловки полового члена; жидкое зеленое истечен!е. Боли въ костяхъ 
(въ большомъ берцЪ, въ грудной кости, въ черепЪ). Малокровіе, 
общая слабость. Особенно, когда къ сикозу примЪшанъ и сифилисъ. 

Стафизагрія. Кровоточивыя десны, порча зубовъ, выпаде- 
не ихъ. Мокнущіе, зудяще лишаи, Кондиломы. Угнетенность духа. 
Костные симптомы. Вонючій потъ. 

Каустик. Золотушныя явленія, преимущественно -— кожи; 
ревматизмъ, съ укороченіемъ сухожилій; охриплость. 

Гульсатилла. Противъ послъдствій заглушеннаго триппера. 
Ревматизмъ съ ухудшеніемъ ночью, въ тепломъ помЪщеніи и 
улучшенемъ на вольномъ воздухЪ. Придавленность духа. Катарры 
глазъ гоноррейнаго происхожденія у дЪтей. 

Силишя. Одышка съ отдЪленіемъ обильныхъ мокротъ, 
ослизненіе груди. Подобно Натр. сульфурик. БлЪдное восковидное 
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лицо, малокровіе, большая слабость, жажда. ДЪйствуеть въ та- 
кихъ спучаяхъ глубже, нежели Арсеникъ. При застарфломъ си- 
козЪ или у дътей сикозныхъ родителей. Астматическіе припадки 
вслЪдствіе вогнаннаго внутрь триппера. МалЬйшее напряженіе вы- 
зываетъ сильную усталость. 

Сульфур.— подобно Силиціи. 

Сарсапарилла. При хроническихъ заболъваніяхъ на почвЪ 
смшанной порчи крови: сикоза, сифилиса, чесотки (псоры). Пре- 
обладан:е нЪкоторыхъ пораженій, особенно мокнущаго характера. 

Манганум5. Особенно при ревматическихъ страданіяхъ ногъ 
и колЬнъ. Крапивоподобныя сыпи. 


2. Мягкій шанкръ. 


Представляетъ собою язву, имЪющую заразительное свой- 
ство до ТЪхъ поръ, пока изъ нея выдъляется матерія. Язва эта 
можетъ появиться не только на половомъ орган, но и на вся: 
комъ другомъ мЪстъ тла при попаданіи шанкернаго яда въ сса- 
дину или ранку или т. п. поврежденное мЪсто кожи или слизи- 
стой оболочки. Обыкновенно же шанкръ появляется на половыхъ 
частяхъ путемъ зараженя при совокупленіи, особенно когда на 
нихъ имЬются ссадины и т. п. До тЪхъ поръ, пока мягкій шанкръ 
протекаетъ безъ осложнений, онъ является лишь мЪстной болЪз- 
ню. Перенесшій разъ мягкій шанкръ можетъ вновь его получить 
при повторномъ заражени. Мягкій шанкръ можетъ быть одно- 
временно съ трипперомъ и сифилисомъ. Мягкій шанкръ, зара- 
женный сифилитическимъ ядомъ (при совокупленіи съ сифили- 
тической особой), можетъ превратиться въ твердый, или же по- 
слЪдній обнаруживается послЪ заживленія перваго; это — формы 
ємЪшаннаго шанкра. 

Мягкій шанкръ обнаруживается на 2—3—4-ый день послв 
заражения, но бываетъ, что и поздне—чрезъ 14—30 дней, а по- 
тому для діагностики время появленія язвы не имфетъ рЬшаю- 
щаго значенія. ВажнЪе въ этомъ отношеніи видъ язвы и теченіе 
болъзни вообще. Язва глубока, воронкообразна, край рЪзко очер- 
ченъ, какъ бы изъфденъ, нЪсколько подрытъ. 

Язва, при полномъ ея развит, имфетъ желтоватый или зе- 
леневато-сфрый, сальный видъ, и она болЪфзненна; она кровото- 
чить при нажатіи или при стираніи выдъленія, Окружность близъ' 
края язвы бываетъ нфсколько затвердълой, но эта твердость от- 
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личается тЬмъ, что постепенно, безъ рЪзкихъ очертаній, перехо- 
дитъ въ сосфднюю здоровую ткань (противоположное—при твер- 
домъ шанкр%). Въ большинствЪ случаевъ имћется не одна мяг- 
кая язва, а одновременно двЪ и больше. Помфщается язва чащв 
на крайней плоти, рЪже у отверстія канала (у женщинъ— на вну- 
тренней поверхности срамныхъ губъ или на задней спайкЪ вла- 
галища). Заживленіе шанкерной язвы происходитъ путемъ посте- 
пеннаго рубцеванія. 
`_ Осложненя при мягкомъ шанкрЪ суть слЪдующія: 

Язва можетъ расползаться вширь и вглубь (разъфдаюций 
или фагеденическій шанкръ) или поразиться антоновымъ огнемъ 
(омертвёлый или гангренозный шанкръ); язва можетъ принять и 
видъ дифтеритическій. Когда язва помЪщается у уздечки члена, 
то имфется опасность разъфденя проходящей здЪсь артеріи съ 
кровотеченіемъ изъ послЪцней.—ДалЪе, можетъ развиться фимозъ 
или парафимозъ, равно какъ воспаленіе головки члена (баланитъ), 
Часто наблюдается осложнене воспаленіемъ паховыхъ железъ 
(бубонъ), вызываемое мЪстнымъ раздражающимъ лЪченіемъ язвы 
или такими механическими причинами, какъ сдавливаніе или тре 
ніе объ узкіе брюки, чрезмЪрное хожденіе или %Ъзда на велоси- 
педЪ и т. п.; къ причинамъ осложненій относятся также поло- 
выя сношенія во время болЪзни и употребленіе спиртныхъ напит- 
ковъ. Бубонъ мягкаго шанкра переходитъ часто въ нагноеніе. 

Меркур. корроз. есть главное лЪкарство, которымъ вполнЪ и 
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скоро излЪчивается мягкій шанкръ; даютъ его въ 3-емъ десятичномъ мягк. шанкра. 


дЪленіи, въ порошковомъ видЪ или въ капляхъ, три раза въ день, 
Язву надо содержать въ крайней чистотЪ, ежедневно обмывать 
тепловатой водой и мыломъ; очень полезно также купать ежедневно, 
2 раза, дъЪтородный членъ въ тепловатой вод (для женщинъ— 
обмыванія), въ которой растворяютъ Календула (тийитуру, въ 
пропорціи чайной ложечки на стаканъ), или дЪлаютъ согрЪваю- 
щіе компрессы изъ того же раствора. Календула, дЪйствуетъ въ 
данномъ случаЪ лучше раствора сулемы, карболки или присыпки 
1одоформомъ и т. п. При воспалении (краснотЪ и опухлости вокругъ 
язвы) дается еще Беллад. х 3, помимо Меркурія. Если бы оказа- 
лось, что Меркур. корроз. въ теченіе 2 недфль не далъ значитель- 
наго улучшенія, то дають Аиид.нитр. 1— х 3, особенно при 
разъфдающей язвЪ, а спустя недълю можно опять перейти къ мер- 
куріальнымъ препаратамъ, а именно къ //иннабарись х 2 или Мер- 
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кур. преципит. рубер5 х 3. Полное излъченіе мягкаго шанкра до- 
стигается въ 6—8 недЪль. 

При разъъдающемъ и гангренозномъ шанкрЪ, если отъ по- 
вторнаго примЪненія меркуріальныхъ лЪкарствъ не получается за- 
мЪтнаго улучшенія, переходятъ опять къ „.4иид. нитр., попере- 
мЪнно съ Арсеник. 3, или Хинин. арсеникоз. х 4, и принимаютъ 
2—3 недфли подъ рядъ, по 2—3 према въ день. ПослЪ того, вмЪ- 
сто Ацид. нитр., 4%ид. флуорик.3, также Секале, Лахезисв, Кар- 
бо вегеетабились.—При бубонЪ лъченіе такое же, какъ при воспа- 
лени лимфатическихъ желЪзъ вообще (см. стр. 389). 


3. Твердый шанкръ. Сифилисъ. 


Твердый шанкръ, въ видЪ первичной язвы, является спустя 
17—21 день послЪ происшедшаго зараженія специфическимъ си- 
филитическимъ ядомъ, послЪ проникновенія послфдняго въ кожу 
и слизистую оболочку черезъ совсъмъ, быть можетъ, незамЪтную 
ссадину или ранку. На мёстЪ зараженія образуется плоскій буго 
рокъ, который изъязвляется и выдфляетъ не гнойную, какъ при 
мягкомъ шанкрЪ, а мутную, клейкую жидкость, ссыхающуюся въ 
корку. Твердый шанкръ не болъзненъ самъ по себЪ. Не болЪз- 
ненны и опухающія при этомъ железы въ паху. Опухшія железы 
при твердомъ шанкрЪ тверды и очень рЪдко нагнаиваются. Съ опу- 
ханіемъ железъ начинаетъ нарушаться и общее состояне здоровья 
больного. Являются головныя боли, тяжесть въ членахъ; затЪмъ 
чечевицеобразная сыпь на кожЪ, часто и мокнущіе лишаи съ обра- 
зованіемъ корокъ на кожЪ головы, также боль въ зЪвЪ и языкЪ 
съ затрудненнымъ глотаніемъ, Но сифилисъ слЪдуетъ уже съ са- 
маго начала болъзни считать общимъ заболЪванемъ. Первичное 
затвердЪніе надо поэтому считать и первымъ видимымъ призна- 
комъ общаго сифилиса. Попытки удаленія этого затвердЪнія, и даже 
паховыхъ железъ, оперативнымъ путемъ не предупреждали общаго 
заражен!я. Первичная язва бываетъ всегда лишь въ единственномъ 
числЪ, а не въ двойномъ или множественномъ, какъ при мягкомъ 
шанкръ. ВсЪ первоначальныя явленія сифилиса проходятъ посте- 
пенно при надлежащемъ лфчеши и правильномъ образЪф жизни, 
для чего требуется отъ 11/2 до 2 льтъ. Первичная язва заживаетъ, 
не оставляя послЪ себя никакого рубца, остается развЪ лишь тем- 
новатое пятно. Дальнъйшія вспышки болЪзни, именно на кожЪ и 
слизистыхъ оболочкахъ (вторичный періодъ), повторяются 
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обыкновенно черезъ каждые приблизительно 3 мЪсяца, болфзнь 
имЪетъ какъ бы перемежающійся характеръ. При лЪчеши ртутью 
эти вспышки становятся все менЪе значительными, здоровые про- 
межутки все болће удлиняются, и къ концу третьяго года можно 
считать болЪзнь излЪченной. Разъ перенесшій сифилисъ повторно 
имъ не заболЪваетъ. | 

Если во вторичномъ періодЪ сифилисъ не излЪченъ, то насту- 
паетъ третичный періодъ съ болфе серьезными разстрой- 
ствами; не смотря на то, болЪзнь въ этомъ періодЪ не имЪетъ уже 
заразныхъ свойствъ. Разстройства въ третичномъ періодЪ не имЪютъ 
той періодичности, какъ во вторичномъ, а появляются какъ по- 
пало или вовсе безъ перерыва. Бываетъ и такъ, что сифилисъ 
очень долгое время, длинный рядъ лЪтъ, находится въ скрытомъ 
состояніи и затЬмъ обнаруживается самыми тяжелыми третичными 
формами. Такъ, онъ производитъ разрушения въ мягкихъ частяхъ 
рта, зва, носа, гортани; появляются сифилитическія измЪненія въ 
глазахъ, особенно въ радужной и сосудистой оболочкахъ; или си- 
филисъ поражаетъ костӣ, особенно черепныя; при этомъ образу- 
ются утолщенія костей, сопровождающіяся сильнЪйшей болью и, 
предоставленныя собственной участи, нагнаиваются и разрушаются 
(костоЪда); происходитъ западаніе носа, прободеніе нёба и т. д. 
Затфмъ сльдуютъ сифилитическія измЪненія въ суставахъ, въ пе- 
чени, въ головномъ и спинномъ мозгу, въ яичкахъ, въ мышцахъ, 
причиняющія жесток1я страданія и ведущія къ полному разруше- 
нію организма, также къ сифилитическому истощенію (кахексіи). 

Въ новЪйшее время нашли, что въ тканяхъ и органахъ си- 
филитиковъ третичнаго періода водятся особаго рода бациллы, 
такъ называемые спирохеты. Находясь долгое время въ скрытомъ, 
недъятельномъ состояніи, спирохеты, по неизвЪстной причин%, ста- 
новятся дъятельными, разрушительными. Способствующими обстоя- 
тельствами считаются тутъ алкоголизмъ, малярія, упадокъ пита- 
нія, туберкулезъ. Окажутся ли спирохеты дЪйствительными возбу- 
дителями третичныхъ, отчасти и вторичныхъ, какъ полагаютъ, си- 
филитическихъ измфненй, покажетъ будущее. Пока же не во всъхъ 
случаяхъ несомнфнныхъ сифилитическихъ измЪненій находятъ спи- 
рохетовъ. ИзвЪстно же, что раньше, до спирохетовъ, выставлялись, 
какъ возбудители сифилиса, разные микроорганизмы, которые схо- 
дили со сцены подъ вліяніемъ критики; сюда относятся: тфльца 
Лостофера, смегмабациллы Лустгарта, ложнодифтеритическія ба- 
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циллы Піорковскаго и др. Впрочемъ, спирохеты имЪютъ за собою 
гораздо боле подтверждающихъ данныхъ. 

Дальнфйшимъ пріобртеніемъ новЪйшаго времени въ распо- 
знаваніи сифилиса является серодіагностика Вассермана. Реакціей 
Вассермана возможно опредфлить имЪющійся сифилисъ даже въ 
случаяхъ клинически-сомнительныхъ. Въ случаЪ положительности 
результата, реакція эта указываетъ на сифилисъ несомнЪнно, и 
въ этомъ ея серьезное значеніе, но отрицательный результатъ еще 
не служитъ достаточнымъ доказательствомъ отсутствія сифилиса, 
такъ какъ и такой результатъ возможенъ у сифилитиковъ. По- 
этому, отрицательный результатъ Вассермановской реакціи не мо- 
жетъ служить порукой, что сифилисъ излъченъ. Вассермановской 
реакціей, принятой всЪмъ врачебнымъ мпромъ, доказано, что си- 
филисъ можетъ существовать въ скрытномъ состоянии, выступая 
лишь подъ маской какой либо другой болЪзни. 

Этому училъ 100 лЪтъ тому назадъ Ганеманъ, духомъ своимъ чуявшій 
ту истину, для познанія которой цълому ряду поколъній врачей нужны были 
столЪтнія изысканія. Теперь мы видимъ, какъ несправедливы были врачи, на- 
зывавшіе въ теченіе десятковъ лЪтъ его ученіе о латентности сифилиса пре- 
зрительнымъ словомъ „Ганемановщина“, а врачей, признававшихъ это ученіе, 
безмозглыми послЪдователями его. Между тъмъ сколько выиграло бы челов®- 
чество въ здоровьи своемъ, если бы уже давно, до Вассермановской реакціи, 
врачи слъдовали ученію Ганемана! И такъ во всемъ, касающемся болЪзни, а 
не только сифилиса, прежде же всего въ отношеніи лЪченія сифилиса, этого 
по истинЪ бича человъчества. Тогда ясно было бы уже давно, что, исходя изъ 
закона подобія, нельзя примЪнять при сифилисЪ въ большихъ дозахъ ртуть и 
1одъ, такъ какъ въ такихъ дозахъ лвкарства эти только ухудшаютъ болЪзль, 
разрушая въ то же время больной организмъ. Это ясно и съ точки зрЪнія спи- 
рохетовой. Если ртуть убиваетъ спирохетовъ, то, безъ сомнЪня, насыщене 
организма этимъ веществомъ давало бы наилучше результаты. Но этого отнюдь 
на дЪлЪ не бызаетъ. Наоборотъ, слишкомъ часто мы видимъ возвраты (ре- 
цидивы) сифилиса какъ разъ во время или непосредственно послЪ ртутнаго 
лЪченія, притомъ въ наихудшей формВ въ тЪхъ случаяхъ, гдЪ не жальли ртути. 
Это доказываетъ, что лЪченіе это не только не излЪчиваетъ, но еще ослаб- 
ляетъ присущую организму исцъляющую самодфятельность (способность само- 
обороны) въ борьбЪ съ болЪзню. И это привело къ тому, что въ господствую- 
щей школЪ врачей стали давать сифилитикамъ ртуть лишь со времени по- 
явленія сыпи, на что ужъ можно смотръть какъ на маленькій шагъ въ сто- 
рону гомеопатическаго лЪченія и гомеопатическаго принципа. Лъчене препа- 
ратомъ „606“ претерпитъ, надо полагать, ту же эволющю, что ‘и ртуть, въ л$- 
ченіи сифилиса. Въ „606“ главнымъ дъйствующимъ веществомъ является пре- 
паратъ мышьяка (арсеник.) особаго состава; въ гомеопатіи арсеникъ всегда 
примнялся съ пользой въ нёкоторыхъ проявленіяхъ третичнаго сифилиса. Воз- 
можно, что „606“ окажется полезнымъ въ такихъ случаяхъ. Но что на дълћ 
онъ пока далеко не оправдываетъ возлагающихся на него надеждъ, это мы 
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видимъ хотя бы изъ того, что врачи - аллопаты сплошь и рядомъ считаютъ 
нужнымъ рядомъ съ „606“ примфнять и ртуть, и іодъ, и сВрныя ванны и проч. 
по прежнему обычаю. Мы же, гомеопаты, можемъ сказать относительно этого 
средства пока только одно: поживемъ, увидимъ, а до твхъ поръ будемъ при- 
мЪнять и при этой болъзни только гомеопатическій методъ лЪченія, какъ наи- 
боле дЪйствительный и цфлесообразный. 

При твердомъ шанкрЪ всего успъшнЪе дЪйствуетъ Кали- ЛЬченіетверд. 
1одат. 1, *) по 5 капель, 2 — З раза въ день, прибавляя черезъ  Шаннра. 
каждые три дня по одной каплЪ до тЪхъ поръ, пока не послЪ- 
дуетъ размягченія отвердъвшихъ частей, чтб совершается обыкно- 
венно недёли въ 3—4. ЗатЪмъ дается Меркур.-іодат. х 8, по 2 
према въ день, прибавпяя черезъ каждые З дня по пріему, до 
явнаго улучшенія, послЪ чего дозы постепенно, въ томъ же по- 
рядкф, уменьшаются, или же берется дълене повыше (х4). Въ 
случаЪ чрезмЪрнаго дЪйствія ртути (мЪстное ухудшеніе или слю- 
нотечен!е), слЪдуетъ на короткое время прекратить пріемы его и 
вмсто него брать антидотъ ртути — Г емарѕ сульф. х З. Наружно 
не прикладывается ничего раздражающаго; цълесообразны же и 
благотворно дЪйствуютъ, напротивъ того, примочки и согрЪваю- 
щіе компрессы изъ раствора въ водъ Фитолакка Ө, чайн, лож. 
на стаканъ, также Гуя, Г амамелись, Гидрастись, Календула 
(особенно--при гангренозномъ шанкрЪ, при которомъ внутренно 
дается Арсен. альб., Секале корн., Лахезись, Нитри ацид. — 
см выше при мягкомъ шанкрЪ). 

Діэта должна быть легкая, нераздражающая съ полнымъ 
исключеніемъ спиртныхъ напитковъ; необходимо избЪгать утоми- 
тельныхъ движеній и физическихъ работъ для предупрежденія бу- 
боновъ и осложненій. 

При вторичномъ сифилисЪ съ наилучшими результатами при- Лфченіе 
мняется Меркур. корроз. тЪмъ способомъ, какой указанъ при Зт®РИЧНаго 
мягкомъ шанкрЪ. Если же больной получалъ уже передъ тъмъ ПИЯ. 
ртуть въ большихъ дозахъ, и состояніе болЪзни не улучшилось, 
то даютъ Кали ѓіодат. тъмъ способомъ, какой указанъ при твер- 
домъ шанкрЪ. Въ этомъ случаЪъ лучше брать вмЪсто 1-го со- 
теннаго дЪлешя 1-е десятичное въ видЪ водно-спиртнаго раство- 
ра: 1,0 іодистаго калія и по 4,5 воды и виннаго спирта; при- 


*) Дълене это цЪлесообразно приготовить не какъ чисто - водный 
растворъ, а беря воду и винный спиртъ по равной части, наприм. по 1 драхм%, 
и растворяя въ полученной смъси 11, грана іодистаго калія, каковому раствору 


соотвътствуелъ приблизительно 1-е сотенное дЪленіе. А 


ЛЪченіе 
третичнаго 
сифилиса. 


— 470 — 


нимать, начиная съ 2 капель на разъ и увеличивая черезъ каж- 
дые 3 дня на 1 каплю, доходя до 10 капель на пріемъ, и затЪмъ 
такимъ же порядкомъ обратно. Если же и это средство не дало 
бы, спустя недЪли три, замЪтнаго улучшенія, то переходятъ къ 
Нитри ацид. 1, черезъ 2 часа по прему.—При кондиломахъ 
то же лЪченіе; наружно ихъ смазываютъи Гуя Ө или Сабина 9.— 
При изъявзленіи или трещинахъ слизистой оболочки зад- 
няго прохода, угловъ рта или ноздрей: Меркур. преципитат 
фубере х 2, утромъ и вечеромъ по гомеопатической лопаточк%, 
и черезъ каждые 4 -— 5 дней увеличивать дозу на полъ-лопаточ- 
ки; наружно—мазь изъ этого же лЪкарства (1/20/0).—При сифи- 
литическомъ пораженіи радужной оболочки: Меркур.- 
солюб. х З, 3—4 према въ день, а въ високъ втирать упомяну- 
тую меркуріальную мазь; кромъ того Беллад.х 3 внутрь. — При 
изъязвленіяхъ въ полости рта или носа превосходнымъ промежу- 
точнымъ средствомъ является Фитолакка х 2, а также полоска- 
ве или промываніе носа воднымъ растворомъ Фитолакка Ө 
(чайная ложечка на стаканъ воды).-- При явленіяхъ третичнаго 
сифилиса на первомъ планф стоятъ іодныя л%карства (Кали 
ѓодат.), также меркуро-іодныя; Меркур. биіодат. и -іодат. Кро- 
МЪ того, особенно въ застарЪлыхъ случаяхъ, весьма важными 
лЪкарствами являются: /4рсеник., Арсеник5 ѓіодат., Чурумз му- 
фіат., Ауђуме 1одат., Циннабарисв, Кали бихромикњ., Флуор. 
ацид., Мезереумь, Сафсапарилла и др. Само собою разумЪется, 
что, кром упомянутыхъ специфическихъ противъ сифилиса лЪ- 
карствъ, приходится, во время яЪчен1я его, примВнять еще л%- 
карства промежуточныя противъ побочныхъ или сопровождаю- 
щихъ болъзненныхъ явленій. 

‚ Когда сифилитическія явленія проходятъ, слЪдуетъ выжи- 
дать, принимая лишь время отъ времени Сульфурё и такія лЬ- 
карства, какія показаны общимъ состояніемъ организма. При 
возврат болёзни берутъ опять прежнія лЪкарства, прежде всего 
меркуро-іодныя. КромЪ того полезны ванны—паровыя, свъЪтовыя, 
солнечныя. Противъ позднфйшихъ третичныхъ формъ главное лЪ- 
карство /00., особенно при пораженіяхъ сердца, при гуммозныхъ 
опухоляхъ спинного мозга и нервовъ, при заболфвани костей и 
суставовъ, при разрушительныхъ кожныхъ процессахъ. Гепаръ 
сульф. есть антидотъ не только ртути, но и іода. 
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4. НаслЪдственный (врожденный) сифилисъ. 


Если оба супруга сифилитики, то послЪдствія въ отношеніи 
потомства въ большинствЪ случаевъ слъдующія. Первая беремен- 
ность кончается выкидыщемъ въ 3 — 4-омъ мЪсяцЪ; вторая — въ 
1—8-омъ; третья--рожденіемъ недозръвшаго или слабаго ребен- 
ка, жизненеспособнаго или вскорЪ послЪ рожден я заболЪвающаго 
сифилисомъ и умирающаго отъ него; четвертая беременность 
даетъ ребенка выношеннаго и крЪпкаго, но обнаруживающаго въ 
первомъ или второмъ мЪсяць легкоизлЬчимыя сифилитическія 
явленія; пятая и шестая беременность ведутъ къ рожденію уже 
здоровыхъ дътей. Такъ же обстоитъ дЪло, когда лишь одна мать 
сифилитичка. 

Когда же только отецъ сифилитикъ, тогда беременность мо- 
жетъ протекать такъ, какъ въ тфхъ случаяхъ, когда оба роди- 
теля (или же только мать) сифилитики. Чаще, однако, имЪются 
аборты или рождаются слабыя дЪти, безъ видимыхъ признаковъ 
сифилиса, но скоро умирающія. 

Самыми пагубными для потомства являются первые З года 
посл зараженія; чЪмъ дальше, тъмъ опасность все боле умень- 
шается, но не всегда. 

Женщина, беременная сифилитическимъ плодомъ (отъ си- 
филитика), обыкновенно и сама заболЪваетъ сифилисомъ, не всегда 
въ явной, а чаще въ скрытой формЪ. Серодіагнозъ рЪшаетъ этотъ 
вопросъ. 

Прививочные опыты показали, что мать, кормящая своеге 
сифилитическаго ребенка, можетъ это дЪлать безъ вреда для себя. 
Бываютъ, однако, часто случаи, что у такихъ матерей сифили- 
тическія явленія обнаруживаются въ позднйшее время, по боль- 
шей части, впрочемъ, легкія. Тутъ имЪется, стало быть, скрытая 
форма сифилиса. 

Если женщина во время беременности заражается сифили- 
сомъ, то опасность переноса на плодъ тъмъ ббльшая, чфмъ въ 
болъе ранней стадіи беременности произошло заражен!е. ПослЪ 
5 мЪсяца опасности такого переноса уже нЪтъ, и родившийся не 
заражается отъ вскармливанія его грудью сифилитической матери. 
Наблюдаются, однако, и исключенія изъ этого правила. 

При сифилитическомъ выкидышЪ плодъ пораженъ третичной 
формой этой болфзни. Ребенокъ, родившийся живымъ, но уже съ 
явленіями сифилиса, имЪетъ старческій видъ и покрытъ блфдно- 
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желтой папулезной сыпью. На ладоняхъ рукъ и ступняхъ ногъ 
имЪются пузыри, наполненные желтымъ гноемъ, лопающеся и 
образующие раны на этихъ мЪстахъ. Спустя нЪсколько дней ре- 
бенокъ желтфетъ, получаетъ водянку живота и умираетъ.—Если 
явленія сифилиса обнаруживаются лишь послЪ рожденія, обыкно- 
венно въ первые дни, то прежде всего оказывается носъ зало- 
женнымъ. Края ноздрей и верхняя губа опухши и желтоокра- 
шены. Начинающееся выдЪленіе изъ носа жидкое, перемЪшан- 
ное съ кровью. ВскорЪ появляются на ладоняхъ и ступняхъ тем- 
нокрасныя пятна, превращающіяся въ папулы и желтые гной- 
ные пузыри, ведущіе въ свою очередь къ отслоенію кожи. Обыч- 
ный въ такихъ случаяхъ исходъ—-смерть ребенка на второй или 
третьей недфлЪ.——Если сифилисъ появляется на 3—4-ой недъл%, 
то онъ начинается воспаленіемъ слизистой оболочки носа. Въ 
углахъ рта и глазъ появляются ссадины, надрывы. ЗатЬмъ—си- 
филитическія измЪненія на кожЪ: розеолы, папулы, кондиломы. 
Ко второму году вс эти вторичныя явленія могутъ пройти; не- 
ръдко, однако, они замфняются и третичными. ПослЪднія могутъ 
появиться и безъ предшествующихъ явныхъ признаковъ втори"- 
наго сифилиса; въ этихъ случаяхъ предсказане абсолютно не- 
благопріятно. 

Лъченіе наслфдственнаго сифилиса въ однихъ случаяхъ без- 
надежно, въ другихъ же даетъ и хороше результаты. Прежде 
всего его возможно предупредить энергичнымъ ртутнымъ лёче- 
ніемъ больной, сифилитической матери. Если ребенокъ уже съ 
сифилитическими явленіями родился, или послЪднія появились 
уже въ первые дни послЪ рожденія, то никакое лЪченіе не по- 
можетъ. Результаты лЪченія тъмъ лучше, чЪмъ позднфе сифи- 
лисъ обнаруживается. Все зависитъ здЪсь отъ способа кормленія 
ребенка, причемъ самымъ лучшимъ является материнское молоко. 
Если ребенка вскармливаетъ здоровая кормилица (мамка), то при 
первыхъ проявлен1яхъ у него сифилиса, она должна быть отстра- 
нена отъ кормленія, такъ какъ неизбЪжно и сама заразится си- 
филисомъ. ЛЪчене и у дЪтей, какъ и у взрослыхъ, состоитъ въ при- 
мненіи ртутныхъ (меркуріальныхъ) лЪкарствъ, но не въ слиш- 
комъ низкихъ дъленяхъ. Втираніе сЪрой ртутной мази у дътей 
опасно, оно вызываетъ экземы и фурункулы. Третичныя формы 
у дЬтей требуютъ, какъи у взрослыхъ, /ода. При воспаленіи глазъ 
(роговой оболочки) — Меркурій. При пораженіи костей, при во- 
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нючемъ насморк%, при язвахъ зЪва — /00. и Меркур. При моз- 
говыхъ явленіяхъ-—энергичное примЪненіе ЛЃ/еркурія. 


5. Не-венерическія болфзни предстательной 
железы, яичекъ и съменного канатика. 


Гипертрофія простаты. 


БолЪзнь эта состоитъ въ увеличеши объема предстательной 
железы (прбстаты) вслЪдствіе разростанія ея ткани на почвЪ из- 
мЪненнаго питанія. Ее нужно отличать отъ увеличешя простаты 
вслЪдствіе воспаленія ея ткани, что бываетъ втеченіи и послЪ 
трипперной болЪзни. Гипертрофія простаты встрЬчается лишь у 
пожилыхъ мужчинъ, посл 50-лЪтняго возраста. Симптомы: 
разстройства мочеиспусканія, болЪзненные позывы на низъ съ 
твердыми испражненіями, прекращеніе половыхъ ощущеній. При 
изслЪдованіи черезъ задній проходъ пальцемъ ощупывается уве- 
личенная железа. Задержки въ мочеотдЪленіи даютъ часто по- 
водъ къ развито хроническаго катарра мочевого пузыря и дћЪ- 
лаютъ необходимымъ введеніе катетра для опорожненія посл%ъд- 
няго. БолЪзнь эта крайне упорная. Облегченіе приносятъ слЪ- 
дующія лЪкарства: Гул, Силицєеа, Селенѓуме, равно какъ сред- 
ства, указанныя при болЪзняхъ мочевого пузыря. 

, 


Водяная грыжа. Гидроцеле. 


Подъ водяной грыжей разумЪютъ скопленіе жидкости въ обо- 
лочкЪ яичка, доходящее обыкновенно до такой степени, что въ 
мощонкЪ образуется, растягивая ее, большая напряженная, но не 
болящая опухоль. БолЪзнь эта встрЪчается не только у взрослыхъ, 
но и у мальчиковъ. Отъ другихъ опухолей яичекъ, гидроцеле отли- 
чается своей прозрачност!ю, обнаруживаемой изслЪдованіемъ ея при 
проникающемъ свЪтЪ. Опухоль эта, особенно въ молодомъ возра- 
ст, часто уменьшается отъ внутренняго употребленія Кали 10- 
дат. х 2, Рододендр., Русё, Брюн. и Арсен. Радикальное же уда- 
леніе возможно лишь оперативнымъ путемъ. 


Грыжа сБменныхъ протоковъ. Сперматоцеле. 


Этимъ названіемъ обозначаютъ одностороннее набуханіе сЪ- 
менного канатика и придатка яичка вслъдствіе чрезмЪрнаго ско- 
пленія въ нихъ смени; эрекція въ такихъ случаяхъ сопрово- 
ждается тянущей болью, которая проходитъ лишь послЪ опоро- 
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жненія этихъ частей отъ распирающаго ихъ смени. Поэтому та- 
ке больные часто прибфгаютъ къ онанизму, а супружество со- 
всЪмъ освобождаетъ отъ этого страданія. Облегченіе достигается 
также ношеніемъ суспензорія (поддерживающаго мЪшечка), упо- 
требленіемъ внутрь //ульсатилла и сидячими ваннами (250—220 Р). 


Расширеніе венъ сЪменного канатика, Варикоцеле. 


Эта болЪзнь сопровождается часто болью въ канатик%, а 
также въ придаткЪ яичка и въ самомъ яичкЪ, если одновременно 
и вены послЪднихъ расширены. При медленномъ сдавливаніи на- 
бухшаго канатика расширеніе временно какъ бы исчезаетъ, равно 
какъ оно уменьшается за ночь, а втеченіи дня опять появляется 
(какъ при расширеніи ножныхъ венъ). Причина этой болЪзни — 
застои крови въ венозной системЪ, поэтому и лЪчеше должно 
быть направлено противъ послЪднихъ. — Натр. муріат., Нуксе 
вом., Кардуусь маран. и проч. (См. „Болъзни венъ“, стр. 386). 


6. Половыя разстройства у мужчинъ. 
Поллющи. Онанизмъ. 


Поллющей называется изверженіе съмени (плоти) внЪ поло- 
вого акта, повторяющееся, при напряженіи члена, въ неопредЪ- 
ленные промежутки времени, во время сна, подъ вліяніемъ сладо- 
страстныхъ сновид%ъній или совпаденіемъ такихъ представляющихся 
во сн обстоятельствъ, которыя вызываютъ въ половомъ ерганЪ 
состояніе раздраженія. Если поллюція случается не часто, разъ въ 
8—14 дней, у достигшихъ половой зрълости мужчинъ при воздер- 
жаніи ихъ отъ половыхъ сношеній, то она естественна и, вообще 
говоря, не вредна, и не требуетъ спеціальнаго лЪченія. Такая пол- 
люція случается тъмъ рЪже, чЪмъ меньше ихъ фантазія занята по- 
ловыми представленіями.— Если поллюція случается чаще, то она 
влечетъ за собою вредныя послЪдствія, прежде всего въ сферЪ 
нервной и душевной, и тъмъ ббльшя, чфмъ моложе страдающій 
еючубъектъ, особенно въ періодЪ созрЪванія его, отъ 14 до 24 лЪтЪ. 
Съменная жидкость имЪетъ въ организм своимъ назначенемъ не 
только продолженіе рода, но, главнымъ образомъ, питаніе нервно. 
мозговой ткани. Вотъ почему эта ткань, отъ состоянія которой за- 
виситъ и душевное состояніе, начинаетъ страдать, вслЪдствіе час- 
тыхъ потерь смени, прежде всего, гораздо раньше, чъмъ другія, 
болъе грубыя части организма. — Чаще всего поллющя бываетъ у 
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тЬхъ, которые, для удовлетворенія половой страсти, прибЪгаютъ 
къ онанизму, въ вид ли рукоблудія или другого какого либо не- 
естественнаго способа вызыванія плотеизверженія. Въ какомъ бы 
видъ этотъ порокъ ни проявлялся, послфдстыя его всегда раньше 
или позже обнаруживаются и всегда пагубны. —ПослЪдствія чрез- 
мЪрныхъ потерь смени бываютъ не только отъ онанизма, но и 
отъ излишествъ естественной половой жизни.--ПослЪдствія, о ко- 
торыхъ идетъ тутъ рЪчь, суть слЪдующія: разстройства нервно- 
мозговой и душевной системы, ослаблен!е памяти, головокруженіе, 
головныя и спинныя боли, душевная раздражительность, угнетен- 
ность духа, судорожныя и параличныя состоянія; затьмъ—общее 
исхуданіе, разслабленность тЪла, блЪдность лица, темные круги у 
глазъ и проч., также узловатыя утолщенія сЪменныхъ канатиковъ, 
перерождене яичекъ.— Очень частымъ послъдствіемъ является по- 
стоянное вытеканіе смени (сперматоррея), а также и поло- 
вое безсиліе, 

Особенно опасенъ своими послъдствіями онанизмъ въ дът- 
скомъ возраст. Причинами тутъ служатъ между прочимъ мелюе 
глисты (см. стр. 291), вызывающіе зудъ въ половыхъ частяхъ, ли- 
шайныя, зудящія сыпи на крайней плоти или головкЪ члена и т. п., 
чаще же всего—развращенность среды, окружающей дЪтей. 

Если причина поплющй—предшествовавшее рукоблуде (она- 
низмъ): Нуксб вом. 3—6; если больной, съ виду довольно здо- 
ровый, тЬмъ не менЪе страдаетъ частыми поллюшями, сопровож- 
дающимися сладострастными снами; или же онъ ипохондрически 
настроенъ, апатиченъ, забывчивъ; чрезмЪрно возбудимъ и стра- 
даетъ безсонницей, особенно послЪ кофе, чая или спиртныхъ на- 
питковъ, а къ утру, заснувъ, имфетъ поллюцію; легко возбуж- 
дается при чтеніи скабрезныхъ книгъ; возбудимость такъ сильна, 
что при малЪйшемъ поводф является истеченіе сЪъмени, безъ 
эрекціи (напряженія члена); диспепсія и запоръ; спазматическое 
напряженіе члена съ неопреодолимымъ влеченемъ къ онанизму; 
посл поллюціи ощущеніе холода и слабости въ ногахъ. Въ та- 
кихъ случаяхъ Нуксё вом. дъйствуетъ благотворно, что замфчается 
уже послъ 6—12 пріемовъ: поллющи являются гораздо рЪже, и 
даже пагубное влеченіе къ онанизму укрощается.—Кальк. карбон. 
3—6 примЪняется при тЪхъ же симптомахъ, особенно же, когда 
посл поллющи имфются давящія боли въ головЪ и спин%, между 
лопатками; усталость и слабость въ ногахъ; при малЪйшемъ на- 
пряженіи обильное потфн!е; тфлесная слабость съ дрожаніемъ 


Лъченіе. 
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рукъ.—ПослЪ Калькареа карб. дается Сульфурз, ёсли отъ пер- 
вой незамфтно улучшенія. — Меркур. солюб. 8: жгучія боли въ 
спин, истеченіе съмени безъ эрекціи или безъ похоти, или при 
болЪзненной эрекщи и кровью окрашенномъ смени; послЪ пол- 
лющи втечени всего дня холодныя какъ ледъ фуки, нерасполо- 
женность къ работЪ и крайняя удрученность духа. — Стафизаг- 
фія х 3: истеченію съмени предшествуетъ продолжительная эрек- 
ція; оно сопровождается сладострастными снами; послЪ поллюціи 
чрезмфрная слабость въ рукахъ; глубокозапавшіе и съ темными 
кругами глаза, мутный взглядъ, ипохондрическое, удрученное на- 
строеше.— Фосфор З или Фосфори ацид. х 8: при такихъ по- 
слЬдствіяхъ онанизма, какъ слабость и вялость вообще; блЪд- 
ность лица, запавшіе глаза, удрученность духа, отсутствіе аппе- 
тита, и при всемъ томъ крайне сильная половая возбудимость (по- 
хотливость).—ВсЪ эти средства, особенно послфднНйя два, весьма 
дЪйствительны и, въ подходящихъ случаяхъ, уже въ короткое 
время останавливаютъ поллюціи и устраняютъ страсть къ она- 
низму, въ то же время улучшая общее состояне организма.— 
Если бы дЬйствье ихъ было неполное, то послЪ нихъ слфдуетъ 
дать Сулыфурис ацид. х 8. ВсЪ эти средства даются по 2 — 3 
раза въ день.— Хина х 1: при поллюціяхъ вслъдствіе ослабленія 
посл тяжелыхъ болЪзней (черезъ 2—3 часа по пріему); если та: 
кіе больные малокровны: Ферр.-металл. 2.—У нервныхъ, стра» 
дающихъ сердцебіеніемъ: Дигитал. 1. — При осадкЪ въ моч: 
Ликопод. (съ Фосфори ацид.). — Надо имЪть также въ виду: 
Агнусв кастусь, Каладіумә, Купфумә, Коніумь, Платина 
муріат., Камфора, Діоскореа, Селен. (см. „ЛъкарствовЪдЪ- 
ніе“).--Поллюцій не надо смъшивать съ истечешемъ слизи изъ 
простаты (предстательной железы), которое ничего опаснаго въ 
себъ не заключаетъ. Противъ этого рекомендуются: Кальк. карб., 
Сепія, Туя, Селен., Силицеа. — Поллюціи, бывающія у воздерж- 
ныхъ мужчинъ 1 — 2 раза въ 8 — 14 дней, какъ уже сказано не 
вредны и не требуютъ лЪченія. ' 

Діэта должна быть нераздражающая, вегетаріанская. Стра- 
дающій ночными поллюціями долженъ по вечерамъ съЪдать лишь 
кусокъ хлЪба съ масломъ или немного каши и ничего жидкаго; слЪ- 
дуетъ передъ отходомъ ко сну опорожнять мочевой пузырь, спать 
на матрац, а не на перин%, не на спин%, а на боку и при откры- 
томъ окнЪ; дЪлать достаточно движеній (пилить дрова, плавать, бъ- 
гать на конькахъ, заниматься гимнастикой). КромЪ того 2 раза въ 
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день цъльныя обмыванія (20—220 Р.), обмыван!я спины (180 Р.) 
ежедневно втеченіи 10 минутъ сидячая ванна (240 Р.), 3 раза въ 
недълю втеченіи | часа ножноподмышковое обертываніе (220 Р.) 
съ послъдующей полуванной (250 Р., втеченіи 10 минутъ), а также 
каждый день послЪ испражненія прохладный (180 Р.) удерживаемый 
клистиръ изъ полустакана воды. (Лучшее средство противъ болЪз- 
ненныхъ истеченій сЪмени—нормальная половая жизнь). 


Импотенція. 


Половое слабосиліе. 


Импотенція бываетъ относительная (временная) иабсо- 
лютная (постоянная). Первая, по устраненіи вредныхъ причинъ, 
ее вызывающихъ и поддерживающихъ, и при надлежащемъ лЪ- 
ченіи, проходитъ; вторая же, напротивъ того, съ трудомъ под- 
дается лЪченю или совсЪмъ не поддается, какъ, напримЪръ, 
импотенція врожденная, или же развившаяся вслЪдств!е трудно 
излЪчимой болЪзни спинного или головного мозга, или на почвЪ 
глубокой неврастеніи, 

Прежде всего необходимо устранить причину импотенціи: 
онанизмъ, чрезмёрныя поллюціи, общую слабость, слишкомъ 
большую возбудимость и проч. Средства въ этихъ случаяхъ тЪ 
же, которыя выше приведены при „Поллющи“. Впредь до укрЪ- 
пленія здоровья больной долженъ воздерживаться отъ половыхъ 
сношеній и избЪгать вообще поводовъ къ половому возбужденію. 
При ослабленіи полового органа вслЪдствіе половыхъ излишествъ, 
особенно если послЪднія сопровождались искусственными, по- 
мощью рукъ, раздраженіями его, надо прежде всего бросить на- 
всегда эту вредную привычку, а лъкарства принимать слЪдующія: 
Хина 1, или Хинин. 1, или Фосфорь, Фосфори ацид., 2 — 8 
пріема въ день. Даже уже отчаявшіеся, потерявшіе всякую на- 
дежду больные могутъ разсчитывать на возстановленіе ослаблен- 
ной или потеряной половой способности, если втеченіи болЪе или 
мене продолжительнаго времени будутъ воздерживаться отъ со- 
вокупленія и принимать упомянутыя лЪкарства, или еще Калькар. 
карб., Нуксь вом. Каладумь, Агнусе кастусь, Діоскорєа, Ан- 
тимон. круд., Графитз, Натр. мурат., Селеніуме, Сульфур. 
Само собой разумЪется, что рядомъ съ спеціальнымъ лфчешемъ 
надо стараться устранять и другія болЪзненныя состоянія въ ор- 
ганизмЪ, если таковыя въ немъ имЪются, равно какъ заботиться 
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объ общемъ укрЪпленіи его нормальнымъ образомъ жизни и со- 
отвЪтственными вспомогательными мфрами. Временная импотен- 
ція является часто не вслЪдствіе глубокаго разстройства этой спо- 
собности, а лишь неувъренности въ своихъ силахъ посл одной 
или двухъ неудачъ, какъ это наблюдается у новобрачныхъ муж- 
чинъ. Въ этихъ случаяхъ помогаетъ у болЪе молодыхъ Лактука 
сатива Ө, принимаемая ежедневно по 5 капель, въ течене 8 
дней до женитьбы, а у пожилыхъ-— Ламана Ө. 

Вспомогательныя мЪры ТЪ же, какія указаны противъ пол- 
люшй.—Морская купанья; для малокровныхъ бываютъ очень по- 
лезны желЪзистыя ванны, 


ОТДЪЛЪ ДЕСЯТЫЙ 


Болзни крови и лимфы. 


Содержате этого отдъла 1. Болъзни крови и кровотворящихъ органонъ: 

1. Малокрове и Блёдная немочь —2. Кровоточивость --3. Кровепятнистая бо- 

лЪзнь — 4. Цынга — 5. Раковая болъзнь — 11 Болъзни лимфы и обмЪна ве- 

ществъ: 1 Золотуха.—2 Туберкулезъ.—3 Проказа —4. Волчанка —5. Ожи- 

рьше --6 Худощавость.—7. Сахарная болъзнь. —8 Англійская бол®знь — 
9 Размягчеше костей —10 Артритъ. Подагра. 


Предварительныя замфтки. 


ь крови и О кровеносныхъ и лимфатическихъ сосудахъ сказано на стр. 
мфы въ 366-—368. Лимфа (пасочная жидкость), образуясь въ крови, вы- 
Ганизиё ступаетъ, фильтрируется изъ кровеносной системы (изъ капил- 
ляровъ) въ ткани ТЪла и изъ послфднихъ по лимфатическимъ 
сосудамъ обратно возвращается въ кровь. Лимфа, выдъляемая изъ 
крови въ нормальномъ количествЪ и поступающая въ ткани тЪла, 
омываетъ ихъ отдфльныя составныя части, соприкасаясь непо- 
средственно съ ихъ мельчайшими, клЬточными частицами; лимфа 
приноситъ имъ матералъ для питанія, для пополненія убыли и 
для обновленія; кромЪ того лимфа выполаскиваетъ ткани, уда- 
ляя при этомъ продукты обмЪна веществъ, тканевой распадъ, 
случайно попавиия въ ткани инородныя вещества и т. п. — Нор- 
мальный составъ крови и лимфы и нормальное ихъ обращене въ 
организмЪ обусловливаютъ нормальный обмЪнъ веществъ въ немъ. 
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Все, что нарушаетъ эти нормальныя условия, ведетъ къ болфзнямъ 
организма; напримЪръ’ чрезмЪрное образоване или застои лимфы 
ведутъ къ отекамъ, къ выпотамъ, къ водянкамъ; разжижене 
крови, или объднЪніе ея кровяными шариками или общимъ коли- 
чествомъ, неправильный или испорченный составъ ея — все это 
является послЪдствіемъ вредныхъ обстоятельствъ и порождаетъ 
всевозможныя болЪзненныя состояния. — Несмотря, однако, на 
тЬсную связь между кровью и лимфой, приходится, на основании 
наблюденій, признавать возможность заболъванія лишь крови или 
лишь лимфы, говорить о кровяномъ (сангвиническомъ, отъ слова 
ѕапсиѕ-—кровь), или же о лимфатическомъ тЪлосложеніи, также 
о смьшанномъ—сангвино-лимфатическомъ; или, выражаясь болЪе 
точно, говорятъ о тфлосложени (конституци) организма сангви- 
ническомъ, лимфатическомъ или смфшанномъ. 

Это надо понимать въ томъ смыслЪ, что каждому организму 
отъ рожденія присуща либо лимфатическая, либо сангвиническая 
конституція, и пока условія его жизнедЪятельности находятся въ 
равновЪсіи, пока взаимоотношенія между кровью и лимфой нор- 
мальны, до тхъ поръ организмъ чувствуетъ себя здоровымъ; 
если же, подъ втяшемъ вредныхъ обстоятельствъ, равновЪсе это 
нарушается, то являются болЪзненныя состояня) которыя раз- 
личны въ зависимости отъ того, на почвЪ ли лимфатизма или 
сангвинизма они являются, т. е., иначе говоря, лимфатики имЪютъ 
предрасположеніе къ такимъ болфзнямъ, къ которымъ не пред- 
расположены сангвиники, и наоборотъ. Та и другая конституція 
организма въ чистомъ своемъ видЪ наблюдается лишь у дЪтей, 
чфмъ старше становится организмъ или чфмъ чаще онъ болфлъ 
тЬмъ чаще выступаетъ смЪшанность тЪлосложенія: лимфатикъ по- 
лучаетъ примЪсь сангвиническихъ свойствъ или сангвиникъ-—при. 
мЪсь свойствъ лимфатическихъ. 

Лимфатизмъ предрасполагаетъ дсобенно къ жирной золотухЪ 
и ко всевозможнымъ накожнымъ болЪзнямъ, также къ болЪзнямъ 
суставовъ и костей и къ маляри. Сангвиники имЪютъ наклон- 
ность къ тощей золотухЪ, къ острымъ заболъваніиямъ дыхатель- 
ныхъ органовъ и кишекъ, также къ острымъ заразнымъ болЪз- 
нямъ, къ кровотеченямъ и острымъ воспаленіямъ. 

На почвЪ смъшаннаго тфлосложеня развиваются болЪе упор- 
ныя, болЬе тяжелыя болфзни печени, кишекъ (упорные запоры), 
легкихъ (астма), также подагрическія состоянія, нервныя и душев- 
ныя болфзни. 


Конституции 
тфлесный. 
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Вотъ почему гомеопаты считаютъ необходимымъ и при такъ 
назыв. наружныхъ болфзняхъ, назначать, кромЪ наружнаго, также 
внутреннее лЪчение. 


Взглядъ такой на тЪълесныя конституціии вытекаетъ изъ ученя Ганемана 
о роли крови и лимфы организма въ происхождении и теченіи болфзней и имфетъ 
весьма важное значене въ отношени лЪченія таковыхъ. Врачи старой школы, 
со времени возвъщеннаго Вирховымъ клёточнаго ученія о болЪзняхъ (целлю- 
пярной патоломи), перенесли центръ тяжести на разстройства плотныхъ и под- 
вижныхъ клётокъ, изъ которыхъ построенъ организмъ, допуская лишь воз 
можность послЪдовательныхъ измЪненіи — правда, въ большинств% лишь слу- 
чаевъ, а не во всфхъ--циркулирующихъ въ организмЪ соковъ, особенно въ 
вопрос о происхождении опухолей (см. ниже „Раковая бол®знь“) Впрочемъ, 
единогласія въ этомъ вопросЪ нЪтъ среди этихъ врачей, что происходитъ отъ 
невозможности въ конц® концовъ и для нихъ проникнуть до первоначальныхъ 
причинъ болфзней, которыя также глубоко темны, какъ и первоначальная при- 
чина жизни, Разъ первоначальная причина болъзней остается скрытой какъ 
для врачей старой школы, такъ и новой (гомеопатовъ), то нЪтъ никакого осно- 
ваня, ни для однихъ, ни для другихъ, сводить болёзни лишь къ мъстнымъ раз- 
стройствамъ, къ заболЪванію „клЪтки“, а надо помнить—и это ужъ не под» 
лежитъ никакимъ сомнЪніямъ, — что организмъ образуетъ одно цвлое, части 
котораго находятся въ такой же тъсной зависимости отъ него, въ какой оно 
само —отъ свойствъ и правильной дъятельности этихъ частей Такой взглядъ 
на болъзни лежитъ въ основ гомеопатическаго лЪченія, прямо и обязательно 
вытекая изъ гомеопатическаго лЪкарствовъдЪнія. Аллопаты же сплошь и ря- 
домъ дайствуютъ на части, мало заботясь о цъломъ, а отсюда—лищь спещали- 
заця, доведенная до крайней узости. 


і. Болфзни крови и кровотворящихъ органовъ. 


1. Малокровіе и БлЬдная немочь 
(Анэмя и Хлорозъ). 


Подъ малокров1емъ разумЪютъ такое состояме крови, 
при которомъ количество красныхъ кровяныхъ шариковъ болЪе или 
менфе уменьшено, вслЪдстве чего кровь является блЪдной и из 
мЪъненной въ своихъ свойствахъ. Причиною могутъ быть значи- 
тельныя потери крови или соковъ организма или же недостаточ- 
ная дъятельность кровотворящихъ органовъ. Въ первомъ случа 
(первичное малокрове) „результаты лъченія бываютъ болЪе скорые 
или лучшие, нежели во второмъ (вторичное малокровіе). Въ слу- 
чаяхъ давнихъ и запущенныхъ или когда вредныя причины не пе- 
рестаютъ дъйствовать, могутъ получаться такія послфдств:я, какъ 
разжижене (водянистость) крови или разложене ея (злокачествен- 


ное малокрове), судорожныя или параличныя состоянія, распады 
тканей, общее истощеніе. 

При блъдной немочи имЪется уменьшение самаго кра- 
сящаго вещества красныхъ кровяныхъ шариковъ, вслфдств!е чего 
является крайняя блЪдность больныхъ; это состояне сопровождается 
обыкновенно отсутствіемъ или скудост!ю регулъ и встрЪчается между 
14 и 24 годами жизни. Вызывающими или поддерживающими анэмію 
или хлорозъ моментами надо отмЪтить, кром упомянутыхъ выше, 
еще сл дующте' разстройства въ половой сферЪ (отъ вступленія въ 
супружество эти болъзни часто проходятъ), онанизмъ или выну- 
жденное воздержане, чрезмърное возбуждене фантаз1и, недостаточ- 
ное движене, малопитательная пища, душевныя потрясенія или 
угнетенія, ношене тЪсныхъ, затрудняющихъ кровобращеніе и ды- 
хане, корсетовъ.—Большия дозы желЪза, даваемаго противъ ма- 
локровія и бльдной немочи, могутъ также лишь поддерживать и 
ухудшать эти состоянія, такъ какъ онЪ портятъ пищеварительную 
дъятельность желудка. 

Симптомы анэм!и и хлороза въ общемъ одинаковы. Прежде 
всего и во всфхъ случаяхъ бросается въ глаза блъдный цвЪтъ 
слизистыхъ оболочекъ губъ, десенъ и глазъ. КромЪ того боль- 
ные жалуются на слабость ногъ, сердцебене, одышку, головокру- 
жене, припадки потемн%Ънія зрЪнія, часто и на боли подъ ложеч- 
кой и несвареніе, даже на рвоту; иногда наблюдается наклон- 
ность ко всему кислому, особенно къ уксусу и къ пожиранію 
мла, песка, бумаги и проч. Общее сложене можетъ быть и пол- 
ное, но всегда имЪется вялость, дряблость мышцъ. Общее настрое- 
не болфе или менЬе разражительное. Регулы при хлорозЪ, какъ 
сказано, либо очень слабы, либо ихъ совсЪмъ нЪтъ; при анэмии, на- 
оборотъ, онф часто даже обильны, хотя и неправильны. 

Въ болЪе легкихъ случаяхъ: Пульсат.5 особенно когда ре- 
гулы отсутствуютъ, или онЪ очень слабы, и имћется разстройство 
пищеварения; также послЪ чрезмЪрнаго употребленія желЪза въ 
большихъ дозахъ; принимать втечени нЪкотораго времени, раньше 
премовъ другихъ лЪкарствъ.-- Хина: если причиной являются поте- 
ри крови или истощающіе моменты (поперемънно съ Ферр. ф0с%.).— 
ЖелЪзные препараты примфняются и въ гомеопатіи, но въ гораздо 
меньшихъ дозахъ, чЪмъ въ аллопатіи, а именно: Ферр. карбон. х 2, 
при кислотности желудка, кислой отрыжкЪ; въ этихъ же случаяхъ 
и при отсутстыи аппетита и рвотЪ пищей: Ферр. цитрик. х 2 съ 
Нуксё вом, поперемънно.--При пустой отрыжкЪ и запорЪ даютъ 
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Февр. сульфурик.х2, или Ферр. муђіат.х2.—-Если предыдущие же- 
лзные препараты не переносятся, то слъдуетъ давать Фер. лак- 
тик. х 2. Если желЪзо приноситъ пользу, то его надо продол- 
жать еще и посл% того, какъ наступило облегчене.—Въ случаяхъ 
запущенныхъ или неподдающихся желЪзу полезно отъ времени до 
времени давать, въ качеств промежуточнаго лЪкарства, Суль- 
фурз.—Въ такихъ случаяхъ приносить также пользу Куируме 
ацетик.хЗ, или же, при подходящихъ условіяхъ, Арсен. альб., осо- 
бенно когда имЪется постоянная боль желудка и влеченіе къ кис- 
лому, равно какъ худоба. Для дряблыхъ и склонныхъ къ тучно- 
сти дЪвушекъ больше подходитъ Калькар. карбоника. Прочія раз- 
стройства, сопровождающія анемію или хлорозъ, лЪчатся соотвфт- 
ственнымъ образомъ (см. БолЪзни пищеварительн. органовъ ипроч.). 

Пища должна быть легкая, но питательная, и составляется 


вспом. иёры изъ нъжныхъ сортовъ мяса (разъ въ день), кашъ, пуддинговъ, мо- 


при 
малокровии. 


лока, простокваши, пахтанья, яицъ, также зелени, овощей и фрук- 
товъ. Наклонные къ тучности должны дЪлать достаточно движе- 
нія и значительно ограничить употребление жидкостей для питья. 
ВсЪ раздражающія вещества должны быть устранены изъ режима 
такихъ больныхъ, а именно: кофе, чай и спиртные напитки, острыя 
пряности, уксусъ. Въ примъненяхъ воды и другихъ вспомогатель- 
ныхъ мЪръ надо придерживаться извЪстныхъ предфловъ и соблю- 
дать вообще осторожность. Такъ, напримъръ, вредны слишкомъ 
холодныя примЪненія воды и продолжительное паренье. Для спо- 
собствованія обмфну веществъ полезно по утрамъ, прямо съ по- 
стели, дЪлать цъльное обмываніе (24° Р.) или влажное обтираніе 
тЬла съ послъдующимъ суҳимъ растираніемъ. Полезны также те- 
пловатыя ванны (раза два въ недЪлю), лЪътомъ-—купанье въ рЪкЪ 
или въ мор%. 


2. Кровоточивость. Гемофилія. 


Подъ кровоточивостью разумЪется такое состояніе, при ко- 
торомъ трудноостановимое кровотеченіе является при малъйшемъ 
поврежденіи и даже безъ видимыхъ поводовъ. Причины кровото- 
чиваго предрасположенія еще мало выяснены. Въ однихъ случаяхъ 
замЪчается наслЬдственность, въ другихъ оно объясняется слЪд- 
ствіемъ родственнаго брака или такихъ семейственныхъ болЪзней, 
какъ чахотка, золотуха, ревматизмъ, артритизмъ. Въ прежнія вре- 
мена, болЪе 100 лЪтъ назадъ, болЪзнь эта почти не была извъстна. 
Мало по малу къ ней привело, надо думать, ослабленіе челов%Ъ- 


ческой расы. Отъ цынги гемофилия отличается тЬмъ, что при по- 
слёдней не имЪется разрыхленія и изъязвленія десенъ; отъ кро- 
вепятнистой же болзни Верлгофа—своей длительностью и упор- 
ствомъ. 


Изъ лЪкарствъ главныя при этой болЪзни—слЪфдуюцщ Ия: пре- 
параты желза (Феррумз) въ гомеопатическихъ дозахъ, также— 
Калькар. фосфорика, Плумб. ацетик., Фосфори ацид. При кро- 
вотеченіи примЪняются средства, указанныя при кровотеченіяхъ 
изъ отдфльныхъ органовъ (см. „Алфавитный указатель“); тамъ же 
и вспомогательныя мЪры. Гемофиличкамъ не слЪдуетъ вступать 
въ бракъ изъ опасенія истеченія кровью во время родовъ. 


3. Кровепятнистая болфзнь Верлгофа. 


Женщины болЪе предрасположены къ этой болЪзни, чЪмъ 
мужчины, и въ боле молодомъ возразст® (15—20 лЪтъ) она чаще 
встрЪчается, чфмъ въ прочихъ возрастахъ; на сЪверЪ, особенно 
у моря, чаще, чЪмъ въ боле южныхъ мфстахъ; чаще и въ зимне 
мЪсяцы, чфмъ въ лётше. Ближайшія причины неизвЪстны, если 
не предположить простудныхъ вліяній, сырыхъ жилищъ, плохого пи- 
танія и т. п, БолЪзнь преходяща и является внезапно, или ей пред- 
шествуютъ предвЪстники: общая разбитость, разстройство пище- 
варенія, головокруженіе и легкая лихорадка. Изъ симптомовъ са- 
мой болъЪзни являются подкожные кровоподтеки въ видЪ темно- 
красныхъ пятнышекъ, какъ бы отъ укуса блохъ, сначала на ниж- 
нихъ конечностяхъ, и именно—-на голеняхъ, затЪмъ на туловищЪ 
и верхнихъ конечностяхъ. Лицо остается обыкновенно пощажен- 
нымъ. Величина кровоподтечныхъ пятенъ можетъ достигать и ве- 
личины гороха или боба, рЪдко еще больше. Одновременно или 
вскорЪ затЬмъ является кровотеченіе изъ слизистыхъ оболочекъ, 
изъ носа, изъ полости рта и проч., иногда—въ опасной степени. 
Общее состояніе организма иной разъ очень мало страдаетъ, въ 
другихъ же случаяхъ больные лихорадятъ, жалуются на общий упа- 
докъ силъ, страдаютъ головокруженіемъ, сердцебіеніемъ и проч. 
Продолжительность болфзни отъ 2 до 6 недъль. Возможны воз- 
враты, равно какъ послЪдовательныя болъЪзни (наприм. параличи 
вслъдствіе кровоизліянія въ мозгъ). Отъ цынги отличается отсут- 
ствующимъ пораженіемъ десенъ; отъ простыхъ подкожно-кровяни- 
стыхъ пятенъ (пурпура) — являющимися кровотеченіями. 
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Л%карства: Кали фосфорик., Фосфорз, Ацид. сульфурик., 
Ацид. фосфорик., Арсеник. При кровотеченіяхъ — средства, ука- 
занныя при кровотеченіи изъ отдЪльн. органовъ, главнымъ образомъ 
— Гамамелись х 2, Секалех1, Натр. нитрик. х 2 и др. Діэта, 
какъ при лихорадкахъ (стр. 67). 


4. Цынга, Скорбуть. 


Подъ скорбутомъ или цынгой разумЪютъ болЪзненное изм%- 
нен!е въ организмЪ, происходящее отъ разжиженія крови и не- 
нормальнаго ея состава; то и другое въ свою очередь вызывается 
крайнимъ недостаткомъ въ пищЪ минеральныхъ солей, иначе го- 
воря —свЪжихъ растительныхъ веществъ. Цынготное измЪненіе 
организма заключается главнымъ образомъ въ дряблости и легкой 
разрываемости мелкихъ кровеносныхъ сосудовъ, вслЪдствіе чего 
кровь выступаетъ подъ кожу, въ слизистыя оболочки, въ боле 
глубок я ткани, хрящи и кости, равно какъ и въ полости тЪла.— 
БолЪзнь начинается крайнимъ недомоганіемъ, поблеклост!ю и су- 
хостію кожи, болями въ членахъ. Десны распухаютъ, становятся 
синевато-красными и кровоточатъ при малЪйшемъ прикосновеніи; 
зубы расшатываются и выпадаютъ. На тлЪ выступаютъ меньшія 
или бӧльшія кровоподтечныя пятна (петехіи и экхимозы), а изъ 
разныхъ органовъ появляются кровотеченія. Въ болЪе легкихъ 
случаяхъ скорбутъ продолжается 4 —6 недъль и переходитъ въ вы- 
здоровленіе. Въ боле тяжелыхъ же онъ продолжается до 3—6 м%- 
сяцевъ и дольше и оставляетъ послЪ себя неизлъчимыя пораже- 
нія костей и суставовъ. Наконецъ, многіе случаи оканчиваются 
смертію обыкновенно вслЪдствіе кровянистаго перикардита (стр.368) 
или плеврита (стр. 357) и т. п. 

Главное при лЪченіи этой болВзни-—цЪлесообразная, здоро- 
вая пища, которая туть еще боле необходима, чЪмъ во всЪхъ 
прочихъ разстройствахъ крови, и того, что сдБлаетъ свъжая и въ 
достаточномъ количествЪ растительная и вообще здоровая пища, 
нельзя достигнуть никакими лЪкарствами; но кром% того необхо- 
димо требуются и благопріятныя условія жизни, прежде всего— 
здоровое, сухое, свЪтлое и теплое жилище, не сырое, холодное и 
безсвЪфтное, какъ все это часто бываеть въ бфднЪйшемъ классЪ 
населенія, особенно въ голодные годы.—Изъ гомеопатическихъ лЪ- 
карствъ излЪченію способствуютъ Меркур.-солюб. З, также Мерк. 
корроз. 2; кромЪ того Фосфоръ, Арсен. Ацид. муріат., Хина 1 
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и Кали-фосф.3. Тамъ, гдЪ не имъется свфжихъ овощей, зелени 
и фруктовъ, можно отчасти возмЪстить ихъ свёжимъ лимоннымъ 
сокомъ, считая его на человЪка по крайней мЪрЪ 15 граммъ (1 сто- 
лов. ложку) въ день. Въ запасЪ. для перевозки на далекія раз- 
стоянія и для употребленія во время путешествія на мор%, гдЬ 
обыкновенно чувствуется недостатокъ въ свфжей зелени, можно 
лимонный сокъ сохранять продолжительное время, если прибавить 
къ нему умЪренное количество алкоголя (1:10); для употребленія 
берутъ 15—20 граммъ этого раствора, разводятъ въ полустаканЪ 
воды и пьютъ втечени дня глотками.—При кровотеченіяхъ при- 
мфняются средства, указанныя при кровотеченіи изъ отдЪльныхъ 
органовъ (см, соотвЪтствующія мЪста книги). 


5. Раковая болЪзнь. 


Ракъ есть новообразованіе, основная причина котораго еще 
не выяснена наукой. На этотъ счетъ возникали и возникаютъ лишь 
разнаго рода предположенія. Болће или менъе опредЪленно гово- 
рятъ о вліяніи раздраженій на возникновеніе и ростъ раковыхъ 
новообразованій, при чемъ раздраженія эти могутъ быть внутрен- 
нія и внЪшнія. ВнЪшнія раздраженія могутъ быть механическія и 
химическя. Такъ, ракъ шейки матки можетъ произойти отъ ча- 
стаго дЪторожденія, особенно съ надрывами шейки, ракъ желудка 
на почвЪ рубца отъ язвы желудка; ракъ языка вслЪдствіе испор- 
ченныхъ съ острыми краями зубовъ; ракъ грудной железы отъ ча- 
стаго механическаго воздЪйствія (шнурованіе грудей) или отъ удара, 
ушиба, 

Химическимъ раздраженіемъ надо объснить появленіе рака 
губы или языка у страстныхъ курильщиковъ и у жующихъ табакъ, 
у рабочихъ, производящихъ парафинъ или анилинъ. Наблюдалось 
появленіе рака отъ продолжительнаго примЪненіл рентгеновыхъ 
лучей. 

Въ большинствЪ случаевъ, однако, не удается установить съ 
достовЪрностію внЪшнюю причину рака и приходится съ большой 
вЪроятностью предположить внутреннюю причину, безъ которой, 
надо полагать, невозможно было бы появленіе рака и отъ внфш- 
нихъ раздражений. Теоретически внутренняя причина рака сводится 
къ ядамъ, развивающимся въ кишечник; развитіе такихъ ядовъ 
идетъ рука объ руку съ уклоненіями отъ естественныхъ условій 
жизни, отъ слишкомъ плохого или слишкомъ роскошнаго питанія, 


Причины 
виЪшнія. 


Причины 
внутреннія 


Ракъ есть 
бщее забо- 
лъваніе. 


Оперативный 
способъ. 
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отъ преобладающаго или чрезмЪрнаго употребленія мясной пищи. 
У народовъ, питающихся растительной пищей, ракъ очень рЪдко 
наблюдается, и то преимущественно ракъ языка у тъхъ, которые 
жуютъ табакъ, Что табакъ въ развитіи рака губы играетъ выдаю- 
щуюся роль, доказываетъ то, что ракъ губы встрЪчается въ 10 разъ 
чаще у мужчинъ, нежели у женщинъ. 

НЪтъ пока никакихъ основан для признанія паразитнаго 
происхожденія рака и никакихъ сколько нибудь основательныхъ 
доводовъ въ пользу его заразительности. 

НесомнЪннымъ, на основаніи клиническихъ наблюденій, надо 
считать то, что ракъ или вообще злокачественное навобразованіе 
(саркома) есть не мЪстное заболъваніе, а общее всего организма 
(конституціональное), хотя видимыхъ признаковъ именно такого 
характера его въ началЪ его развитія обыкновенно не замфчается. 
НъЪтъ достаточныхъ доказательствъ и въ пользу наслфдственно- 
сти, которая была бы такъ несомнфнна, какъ при туберкулез». 
Въ пользу того, что какія либо особыя внутреныя условія въ 
организм необходимы для развитія рака, говоритъ хотя бы тотъ 
фактъ, что ракъ есть болъзнь болЪфе поздняго возраста, пожилого 
стараго, а не болъЪе молодого. ЗамЪчено еще и то, что заболЪ- 
вающіе ракомъ въ молодости своей не переносили никакихъ 
острыхъ инфекціонныхъ болЪзней; значить такія болЪфзни какъ 
бы предохраняютъ организмъ отъ заболЪван!я раковой болЪзнію, 
видоизмЪняя его тЬлосложеніе. 


Способы лђёчехія раковыхъ новоодразобвамщ. 


Въ пользу оперативнаго удаленія рака хирурги приводятъ 
между прочимъ свою статистику. Такъ, напримъЪръ, такимъ пу- 
темъ излфчивается: въ 24 случаяхъ изъ ста оперированныхъ— 
ракъ шейки матки, въ 40%0—-ракъ груди, въ 500/о—ракъ ки- 
шекъ. Однако, подобныя исчисленія мало доказательны. Прежде 
всего упускаются тутъ изъ виду ТЪ раки, которыхъ и не пы- 
таются оперировать въ виду ихъ безнадежности. ДалЪе, часто 
просматривается рецидивъ (возвратъ), какъ причина смерти, когда 
имъ, подъ видомъ другой болъЪзни или въ другомъ, а не опери- 
рованномъ мъст, поражается организмъ. Наконецъ, не во всЪхъ 
оперированныхъ случаяхъ рака послЪдній доказанъ микроскопи: 
ческимъ изслпЪдованіемъ, и возможно, что, напримЪръ, невинная 
аденома груди сошла за ракъ. 


Е 


Е иет 


Затьмъ считается, что результаты операціи тъмъ лучше, 
чъмъ раньше она сдЪлана. При этомъ упускается изъ виду, что 
злокачественность раковъ бываетъ различная. Такъ, ракъ тъмъ 
злокачественнЪе, чфмъ онъ болће мягокъ; кожные раки и твер- 
дые раки груди болЪе доброкачественны, чёмъ злокачественны, и 
растутъ часто очень медленно; наконецъ, извЪстны же и случаи 
самостоятельнаго частичнаго или полнаго излЪченія рака, какъ 
и такіе, которые отличаются такой быстротечностію, что, несмо- 
тря на раннюю операцію, больные очень скоро погибаютъ отъ 
рецидива. 


Поэтому нЪтъ достаточнаго основанія для приведеннаго су- 
жденія хирурговъ. Во всякомъ спучаЪ, тьмъ меньше слЪдуетъ сп®- 
шить съ операціей, чЪмъ старЪе больной. Если не говорить объ 
исключеніяхъ, надо сказать, что ракъ тъмъ болЪе доброкачественъ, 
чЪмъ старфе носитель его. Такъ, у старыхъ женщинъ ракъ гру- 
ди держится нерфдко 10 — 15 лЪтъ безъ того, чтобы онЪ отъ 
этого сколько нибудь замфтно страдали. Въ подобныхъ случаяхъ 
благоразумнЪе, прежде чЪмъ рЬшиться на операцію, испытать всЪ 
прочіе способы лъченія-—лЪкарствами, рентген-лучами и т. п. 


Рентген-лучи даютъ аллопатамъ часто усиминые результаты при 
лЪчени раковыхъ поражен кожи, и это неудивительно, такъ какъ лучи эти, 
при продолжительномъ ихъ воздфйств!и, сами могутъ вызывать типичный ракъ; 
стало быть, лучи эти являются гомеопатичными въ отношеніи рака, потому и 
излЪчиваютъ его.—Другимъ довольно дЪйствительнымъ противъ рака кожи 
средствомъ является мышьякъ (Арсеникъ), примняемый аллопатами 
наружно, въ видВ ли смазыванія растворомъ его, или въ видЪ мышьяковой 
мази, или впрыскиванія нЪкоторыхъ его препаратовъ въ опухоль; хороше ре- 
зультаты получались и отъ внутреннихъ пріемовъ Фаулерова раствора мышьяка. 
И тутъ для гомеопата ясно, почему мышьякъ даетъ такіе результаты и въ ру- 
кахъ аллопатовъ: потому что 1) мышьякъ, какъ извъстно, при чрезмърныхъ 
прим%неніяхъ, самъ вызываетъ ракоподобную болЪзнь; стало быть, онъ го. 
меопатиченъ къ раку; 2) мышьякъ имћетъ избранное сродство именно къ ра. 
ковымъ клёткамъ, поражая ихъ, но не здоровыя клфтки организма. — Гомеопа- 
тически дЪйствующимъ надо считать и новьйшее средство Канкроинъ, 
также Канкроидинъ или „Антимеристемъ“.— Рекомендуется со стороны 
аллопатовъ противъ рака и растворъ муравьиной кислоты (Ацид. фор- 
микумъ) въ разведеніи 1 на 1.000.000 для впрыскиваній, и т. д. Общее у всЪхъ 
этихъ лопытокъ лёчить ракъ не оперативнымъ, а лЪкарственнымъ путемъ, 
есть то, что въ основаніи ихъ лежитъ не сознаваемый гомеопатическій прин- 
ципъ—-лЪчить подобное подобнымъ. Въ этомъ гомеопаты не могутъ не чер. 
пать для себя значительнаго удовлетворенія и увЪренности въ томъ, что они 
на правильномъ пути въ лъченіи и такой болЪзни, какъ ракъ и ему подобныя 
злокачественныя новообразованія. 


ЛЪченіе 
лучами и ир. 


ЛЬченіе рака 
гомеопаттей. 


Выборъ 
лЬкаретвъ 
и дъленія. 
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Этимъ не сказано, что упомянутыми неоперативными спо- 
собами, равно какъ чисго гомеопатическими лЪкарствами воз- 
можно вообще и навфрняка излЪчивать ракъ, Нельзя не при- 
знать въ концф концовъ, что если принять въ среднемъ даже 
лишь 200/0 оперативныхъ излёченй рака, хотя бы лишь относи- 
тельныхъ, а не коренныхъ излЪченій, то врядъ-ли такимъ же ре- 
зультатомъ можетъ похвалиться въ настоящее время какое бы 
то ни было неоперативное лЪчеше. Поэтому мы не огульно отри- 
цаемъ оперативный способъ и не ставимъ вопроса, что лучше— 
операція или внутреннее лЪчене, а считаемъ болЪе правильной 
такую постановку вопроса: какой изъ этихъ способовъ обфщаетъ 
въ каждомъ отдъльномъ случаЪ лучше результаты. 

Фактически вЪрно, что много разъ уже достигалось при ра 
КЪ излЪченіе или улучшеніе гомеопатическими лЪкарствами. Если 
даже допустить, что далеко не во всЪхъ такихъ случаяхъ воз- 
можно считать діагнозъ рака несомнфннымъ, то даже болфе рЪд- 
кія излЪченія дЪйствительнаго рака должны поддерживать стре- 
мленіе къ дальньйшимъ примЪненіямъ гомеопатическихъ лЪкарствъ 
при этой болЪзни. 

Гомеопатическое лЪченіе слЪдуетъ, вообще говоря, предпо- 
честь при медленно растущемъ ракъ у старыхъ людей; то же на- 
до сказать о рак, при которомъ не можетъ быть и рЪчи о ра- 
дикальной операціи; въ такихъ случаяхъ послЪ операци и вслЪд- 
стве таковой состояніе болЪзни всегда въ значительной мЪрЪ 
ухудшается. 

Гомеопатическое лЪченіе умЪстно до и посл операщи, съ 
цЪлью предупрежденія возврата болЪзни. Оно умЪстно и во всЪхъ 
сомнительныхъ случаяхъ. Въ интересахъ больного во всякомъ 
случаъ лучше быть излЪченнымъ отъ опухоли хотя бы и невы- 
ясненнаго характера, чЪмъ подвергнуться операціи изъ за пред- 
положительно-ракового ея характера. 


Выборъ лЪкарства долженъ производиться по гомеопатическому закону 
подобія, при чемъ вниман!е слъдуетъ обращать не только на мЪстныя изм®не- 
нія, но и на прочіе болЪзненные признаки больного, объективные (видимые 
со стороны) и субъективные (чувствуемые самимъ больнымъ). Обыкновенно 
приходится назначать такимъ больнымъ не одно, а два или нЪсколько лЪ- 
карствъ въ одно время. Что касается дъленій лЪкарствъ противора- 
ковыхъ, болће дъйствительными оказываются низкія дъленія ихъ и даже 
чистыя тинктуры; пріемы же лЪкарствъ—болфе рёдкіе; въ высшихъ дЪленіяхъ 
цвлесообразнЪе давать лЪкарства конституціональныя, т. е. дъйствующія не 
такъ на раковую опухоль, какъ на общее тЪълосложеніе больного. 
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Характеристика глабхёйшихъ лёкарстбь 65 отноше- 
нм рака и элокачествехныхъ хобоодразобаній бообще. 


Арсеникьх 3. Преимущественно при накожномъ ракъ, когда 
онъ представляется въ видЪ язвы и имЪются острыя, жгучія бо- 
ли. Также при ракъ желудка: сильное исхуданіе, слабость, по- 
теря аппетита, жажда, утоляемая малыми глотками холодной во- 
ды. Рвота водой и пищей, или кровью. При ракЪ матки: жгучія 
боли; сухость рта, жажда. Поносъ. Жидкія, разъфдаюция бЪли. 
Общее истощеніе. Вмъсто Арсеника дается съ пользой и „4рсе- 
нике їодат. 

Аргент. нитрик. х 8. Особенно при ракъ матки: изъязвле- 
не шейки матки, острыя бФли, кровотеченія, боли въ крестцЪ и 
поясницЪ. Симптомы нервнаго угнетения. 

„Чурум5 3 или Дурум мурѓат. х 3. Затвердънія разнаго 
рода. Особенно при рак носа, губъ, языка, матки. Важны ду- 
шевные симптомы этого лЪкарства. 

Қоніум х 3. ЗатвердЪніе, особенно посл травмы (ударъ или 
ушибъ грудной железы); затвердЪніе железъ, безболЪзненное или 
съ ржущей болью. Кровотеченіе изъ носа, внутреннія язвы. Бо- 
ли желудка со рвотой. Ощущеніе судорожнаго стягиванія въ пи- 
щеводЪ и желудкЪ, ощущене поднимающагося жара въ груди, 
колющія, рвущія боли въ области печени, въ животЪ. Маточныя 
кровотечения съ болями, идущими въ бедра. Бдюя маточныя бЪ- 
ли. Нервный зудъ влагалища. ПослЪ Коніума или поперемЪнно 
съ нимъ— Силиція. 

Гидрастисё х 1. Катарральныя явленія со стороны желуд- 
ка. Опухоль печени, желтуха. Маточныя страданія: изъязвленіе 
шейки, кровотеченія изъ вялой матки; желтыя, клейкія, также 
водянистыя бЪли. Накожныя язвы, легко кровоточащія. 

Хелидоній х 1—Ө. При ракъ печени, желудка, губъ, кожи. 
Исхуданіе, упадокъ силъ, желтизна кожи; языкъ желтообложенъ 
съ отпечатками зубовъ; дурной запахъ изо рта, тягучая слизь; 
сильное вздутіе живота, рвота, облегчаемая питьемъ горячей во- 
ды; сильуая боль подъ ложечкой и въ области печени; опухоль 
печени. Накожныя язвы съ зловоннымъ отдЪленіемъ. 

Фосфор 3. Общая слабость, нервная раздражительность. 
Кожа блеклая, изжелтасЪрая. Наклонность къ кровотеченіямъ. 
Язвы, лёгко кровоточащія, губкообразныя, ночные поты. Прим%- 
нялся преимущественно при ракъ желудка и матки. 


Опредфлене 
бол%зни, 
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Кабо вегетабил. 3 или Карбо анимал. 3. При затвердъняхъ 
железъ разнаго рода. ПримЪнялись съ пользой при ракъ кожи, 
желудка, при твердомъ ракъ грудной железы съ синевато-сЪрой 
кожей, жжешемъ и тянущей болью до самой подмышки, затвер- 
дъніемъ подмышковыхъ железъ. 

Меркур. солюб.х З или Меркур. кођроз. х 4. Особенно при 
ракЪ на почвЪ сифилиса. Съ успЪхомъ примЪнялись при ракЪ кожи, 
языка, груди (при наступившемъ изъязвленіи), половыхъ органовъ. 

Ацид. нитфик. х 3. При ракахъ съ глубокими разъФдаю- 
щими язвами, особенно рта, языка, матки. 

Фитолакка х 1. Примънялся съ пользой при ракъ груди. 
Хроническое затвердЪніе грудной и подмышковыхъ железъ. Си- 
неватый видъ кожи; боли, расходящіяся по всему тЪлу. 

Силиція 3. Хроническія язвы съ затвердълыми краями, 
свищи, хроническая опуханія железъ: Язвы очень болЪзненны, съ 
улучшеніемъ отъ тепла. Особенно при ракЪ груди и кожи. 

Туя х3. Губчатыя, переполненныя кровью опухоли, также 
твердыя, бородавчатыя кожныя новообразованія. 

Въ литературъ имЪются сообщенія о другихъ еще лЪкарствахъ, съ поль- 
зой примънявшихся при ракахъ; здЪсь приводятся главнЪйшія изъ нихъ: 

Аиид. ацетик. (ракъ жепудка); Апис» (ракъ груди, яичниковъ); .4ете- 
ріасә рубенсь (старинное маточное средство; при ракъ груди; втянутый со- 
сокъ, изъязвлен1е); Белладонна (затвердънія разнаго рода); Бромь (то-же); 
Буфо (ракъ груди и матки); Химафилла (ракъ груди); Цкистусь канаден- 
зись (кровоточащій ракъ нижней губы, ракъ груди); Клематшисв (затвердЪъніе 
груди, матки, яичекъ); Кондуранго (ракъ желудка, кожи, груди) Кроталусв 
(ракъ языка, матки; наклонность къ кровотеченямъ); Элансе (ракъ матки, 
темная кровь); Графизтиь (ракъ шейки матки); Гепарз сульф. (раковыя язвы); 
Қали ціанат. (ракъ языка); Кали хлорик. (то-же); Қреозоте (ранъ же- 
лудка и матки); Лажезись (подобно Кроталусъ); Лаиисё аб. (затвердЪніе 
груди и железъ); Мезереумь (ракъ желудка); Мурексь (ракъ матки); Орни- 
тогал. умбеллат. (въ Ө, по 1 каплЪ и въ рЪдкихъ пріемахъ дало излЪчене 
въ одномъ несомнЪнномъ случаВ рака желудка). 


П. Болфзни лимфы и обм%на веществъ. 


1. Золотуха. 


Золотуха есть болЪзнь, развивающаяся на почвЪ лимфати- 
ческаго тЪлосложенія; она имЪетъ близкое отношеніе къ „псорЪ“ 
Ганемана, которою она обусловливается. 


Псору Ганемана ошибочно смьшиваютъ съ чесоточной болъзнью, ко- 
торую будто бы самъ Ганеманъ считалъ за псору. Псора или, точнъе ска- 
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зать, та порча соковъ организма, которую Ганеманъ назвалъ псорой, есть по 
его словамъ, мать всЪхь хроническихъ болЪзней, не только чесотки, но и 
многихъ другихъ упорныхъ болЪзней. Псорическое состояніе должно быть 
уже въ наличности для того, чтобы болъзни тъ могли развиться; это— почва, 
но не причина болъзней. у 

Золотуха есть главная изъ болЪзненныхъ формъ, развиваю- 
щихся на почвЪ псорической конститущи, которую можно назвать 
и лимфатической именно потому, что золотушнымъ измЪненіямъ 
подвергается главнымъ образомъ лимфатическая система, 


Нъкоторые врачи отождествляютъ золотуху съ туберкулезомъ (бугор- 
чаткой) на томъ основани, что золотушные часто заболъваютъ туберкуле- 
зомъ. Но изъ этого еще нельзя заключить, что болЪзни эти тождественны 
Развиться же он несомнфнно могутъ на одной и той же почвЪ, на почв 
псорической испорченности лимфы. 

Испорченность лимфы можетъ быть врожденная и пріобр%Ъ- 
тенная. Золотуха сама по себЪ не можетъ быть ни врожденной, 
ни прюбрЪтенной. 

По наслЪфдственности передается или же пріобрЪтается лишь Происхошде- 
предрасположене къ золотухЪ, тълосложеше или конституція ор- ніе золотухи. 
ганизма, но не сама болфзнь. Кожная сыпь въ первые дни послЪ 
рожден я не есть еще золотушная, если вмЪстЪ съ тъмъ не имЪет- 
ся опухоли железъ; таковая же въ эту пору рдко наблюдается. 

Главной причиной пріобрЪтеннаго предрасположенія къ зо- 
лотухЪ является неправильное или плохое питаніе: обиліе мучной 
и крахмалистой пищи (между прочимъ--картофель), перекармли- 
ваніе дътей, преимущественно мясное питан!е; плохая питьевая 
вода, недоброкачественное молоко и т. д., недостаточно чистое 
содержаніе тЬла, испорченный воздухъ, плохое жилище. Дал%е. 
острыя заразныя болЪзни въ дфтскомъ возраст, прививки все- 
возможныя и т. п. вредности ведутъ къ порчЪ лимфы, а черезъ 
нее и крови (см. выше — „смЪшанное тЪлосложеніе*, стр. 479). 

Золотуха обнаруживается у дЪтей всего больше между вто- 
рымъ и пятымъ годами жизни. Полныя, жирныя, набряклыя дЪти 
гораздо больше предрасположены къ этой болЪзни, нежели муску- 
листыя и болфе стройныя дёти. 

Различаютъ торпидную (вялую) и эретическую (раздражи- Вялая или 
тельную) золотуху.--Признаки вялой золотухи: вздутость, набряк- #ИРная золо 
лость покрововъ; предрасположене къ отложенію жира, иногда с 
и къ чрезмърной худобЪ; всегда малокрове; кожа блЪдная, склон - 
ная къ высыпямъ; грубыя черты лица съ тупымъ выраженіемъ; 
носъ и губы толсты; костный остовъ крЪпкій; большая голова, 


дражи- 
ная или 
ущая 
отуха. 


Теченіе 
‚лотухи. 


Вчене. 
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большой животъ; ноги сравнительно худы и съ просвъчивающи- 
ми венами; такія дЪти вялы, мышцы ихъ слабыя, настроеніе ка- 
призное и равнодушное; умственныя способности ослаблены; ап- 
петитъ либо отсутствуетъ, либо усиленъ до степени обжорли- 
вости, иногда своеобразный (влеченіе къ пожиранію угля, мла, 
извести, бумаги и т. п.); накожныя страданія, сильная просту- 
жаемость, катарры слизистыхъ оболочекъ. Характеристичны для 
торпидной золотухи: вялое, ослабленное кровообращеніе, умствен- 
ная и тЪлесная слабость. Признаки эретической золотухи: нЪж- 
ное тЪлосложеніе, стройность, худощавость; бЪлая, тонкая, нЪж- 
ная кожа, предрасположенная, однако, къ образовано пятенъ и 
къ экзем; волосы тонки и нЪжны, рЪсницы длинны; щеки и 
губы красны, цвЪтъ лица легко мЪняется; ясно просвЪчивающія 
вены; кожа тфла такъ нЬжна и сосуды подкожныя такъ легко 
раздражимы, что уже отъ легкаго веденія ногтемъ по груди или 
спинф получаются на нихъ слды въ вид красныхъ полосъ; 
дъти имфють больше, съ блескомъ, глаза, нЪжныя кости, сла- 
быя мышцы; очень склонны къ потфню при малъйшемъ напря- 
женіи; скоро устаютъ и при малЪйшемъ поводЪ заболЪваютъ; 
страдаютъ одышкой, сердцебіеніемъ, пугливостью; умственныя спо- 
собности обыкновенно очень хороши; характеръ живой, бодрый, 
настроеніе легко мЪняющееся; плохо переносится влажный воз- 
духъ, сырая, холодная погода, купанье и т. п. Характеристичны 
для эретической золотухи: раздражительность кровообращен!я и 
нервной системы, безпокойство, возбужденность, повыщенная моз- 
говая дЪятельность. 

Золотуха выражается въ заболЪваняхъ кожи, слизистыхъ 
оболочекъ, железъ, костей, суставовъ, и осложняется или сопро- 
вождается часто такими болЪзнями, какъ малокровіе, блЪдная не- 
мочь, рахитъ, глисты, онанизмъ, туберкулезъ, водянка головы, воспа- 
леніе мозга, спазмъ гортани, крупъ, коклюшъ, бронхитъ, катар- 
ральное воспаленіе легкихъ, плевритъ, катарры кишекъ и проч. 

Теченіе болЪзни хроническое, упорное; болЪе или менЪе бла- 
гопріятно оно только при гомеопатическомъ лфчен!и; при этомъ 
лъченіи наблюдается часто и полное, прочное излЪченіе, т. е. 
исправленіе лимфы, если только условія жизни въ достаточной 
МЬРЪ благопріятствуютъ этому. 

ОтдЪльныя формы золотухи требуютъ слъдующихъ основ- 
ныхъ лЬкарствъ. Торпидная золотуха: Калк. карб., Сульф., Ге- 
паре сульф., Кали ід, Бафита карб., Ферр. іодат., Ликонодій. 
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Эретическая золотуха: Меркур., 09., Фосф. ацид., Ликоиод. 
Ферр. карб., Барита карб. Калькар. фосф., рыбій жире. 


Объимъ формамъ соотвётствуетъ „Чрсеник. 


„Характеристика главкёйшихь лёКарстбвз Въ отноше- 
жи золотухи. 


Калькареа карбоника 6—80. Признаки торпидной золо- 
тухи. Наклонность къ потЪнію отдфльныхъ частей тЪла, особенно 
головы (во время сна) и ногъ; потъ холодный; ноги всегда холод- 
ныя и мокрыя. Увеличенныя железы, Наклонность къ кислотности 
желудка. Разстройства пищеваренія, по большей части поносъ. 
Обжорливость, аппетитъ особенно на яйца, жажда, Наклонность 
къ катаррамъ слизистыхъ оболочекъ, къ воспаленію ущей. 

Прочія калькареа - препараты подобны въ общемъ преды- 
дущему. Изъ нихъ: Калькареа ацетика—особенно при безбо- 
лзненныхъ, обильныхъ, не истощающихъ поносахъ; Калькар. 
флуорика (затвердълыя железы, испорченные зубы, костныя опу- 
холи, мягкія кости, костофда, расширенныя вены, опуханія су- 
суставныхъ сумокъ); Калькар. іодата (увеличеніе миндалинъ, 
катарры зва, упорныя опуханія железъ, зобъ, хроническая течь 
изъ ушей, нагноенія костей); Калькар. фосфорика (вялый, не- 
напряженный животъ, зеленый водянисто-слизистый поносъ, воню- 
чіе газы, тонкія кости, упорно гноящіяся. Влеченіе къ соли и копчень- 
ямъ. Рекомендуется особенно — Қалькареа гипофосфороза).—ВсЪ 
Калькареа-препараты, кромЪ К альк. карбон., цфле- 
сообразнЪе давать въ нисшихъ растираніяхъ (1 до 3) 
и чередовать ихъ съ Кальк. карб. высокаго дЪленія (послЪднее давать 
въ рЪдкихъ пріемахъ, достаточно по разу въ день). 

Сульфур5. Главное лЪкарство при золотухЪ, особенно въ 
началЪ и у больныхъ раздражительнаго темперамента. Потьше 
головы, особенно во время сна. Наклонность къ кожнымъ стра- 
даніямъ, къ болЪзнямъ костей. Ребенокъ Ъстъ много, но усваи- 
ваетъ мало. Исхудалость. Частичные вонючіе поты. Зудъ тЪла. 
Ноги холодныя, темя горячее. Катарры. У слабыхъ дЪтей, при 
отсутствіи рЪзковыраженныхъ симптомовъ, но при псорЪ въ роду, 
для предупрежденія развитія золотухи; въ такихъ случаяхъ давать 
это средство въ высшемъ дћЪленіи; при появившихся уже симпто- 
махъ золотухи цфлесообразнфе бываетъ давать нисшія дЪленія, 
или въ видЬ Сульфуре їодат. х 8. 


Гепарь сульф. 8—6. Торпидная золотуха. Большая чувстви- 
тельность пораженныхъ частей, наклонность къ образован ю вы- 
потовъ (крупъ) и къ нагноеніямъ. Преимущественное заболЪване 
кожи и слизистыхъ оболочекъ, также железъ, 


]од5 и его препараты. Торпидная золотуха. Исхудалость, не 
смотря на хорошій аппетитъ. Постоянный голодъ. Железы уве- 
личены, но не болЪзненны. Наклонность къ катаррамъ при ма- 
лЪйшей простудЪ. Іодъ дЪйствуетъ всего лучше въ низкихъ 
и среднихъ дВлен|яхъ. Полезно бываетъ часто мЪнять 
препараты іода: Ферр. ѓіодат., Барита зодат., Чурумв 1одат.., 
Калькар. іодат., Сульф. іодат., Кали їодат., Споная. 


Меркурий солюб. (и другіе препараты Меркурія) х 3—8. Эре- 
тическая золотуха. Большая голова, слабыя кости, вонючіе, окра- 
шивающіе, жирные поты, особенно на ногахъ. Мокнущая экзема 
за ушами съ обильнымъ выдЪленіемъ. Воспаленіе железъ съ на- 
клонностію къ нагноенію. Катарры слизистыхъ оболочекъ, особен- 
но зЪва, ушей, глазъ. Костныя боли, особенно ночныя. 


Фосфорь З — 6. Особенно при эретической золотухЪ, съ 
наклонностію къ туберкулезу легкихъ и костей. Быстрый ростъ, 
узкогрудость, нЪжное сложеніе, тонкая кожа. Наклонность къ 
кровотеченіямъ. Обильные ночные поты. Железы мало поражаются, 
а больше слизистыя оболочки дыхательныхъ органовъ. Слабое и 
позднее развитіе костей и преимущественное ихъ заболЪваніе. 
Дополненіе свое Фосфоръ имЪетъ въ Силиціи. 

Силиція З — 6. Особенно при слабомъ развитіи костей, съ 
искривленіемъ ихъ. Наклонность къ нагноеніямъ костей, къ об- 
разованію свищей. Гнойныя и язвенныя пораженія кожи и сли- 
зистыхъ оболочекъ. Силищя есть средство противъ послЪдствій 
скрывшихся выдЪленій (ножного пота, гноетеченія). Вонючій потъ 
головы и ногъ. Больныя части, особенно язвы, очень болъзненны 
при дотрагиваніи; улучшеніе отъ тепла, ухудшеніе отъ холода. 
Силицію дополняетъ Калькар. карб. Нисшія дЪленія подходятъ 
для увеличенныхъ, безъ нагноенія, железъ; при наклонности къ 
нагноенію —-высшія дЪленія (30-е). 

Графит 6 — 80. Увеличенныя твердыя железы. Запоры 
съ скопленіемъ газовъ, временами смЪняющіеся поносами, Жест- 
кая, сухая кожа, ломкая и трескающаяся, особенно въ углахъ 
рта и глазъ. Наклонность къ полнотВ тфла. Пузырчатыя сыпи 
Графитъ полезенъ противъ послЪдствій скрывшихся сыпей, ка- 


ковыя вызываетъ опять наружу. При упорномъ запорЪ предпочти- 
тельнЪе самыя низя дЪленія. 

Арсеникә 3. Хроническіе катарры съ острымъ, Ъдкимъ вы- 
дЪленіемъ, накожныя сыпи, исхуданіе, малокровіе, отекъ ногъ; 
отсутствіе аппетита, сильная жажда, опуханія железъ (Арсеник. 
іодат.). 

Золотушные больные должны употреблять пищу въ очень 
умренныхъ количествахъ и не слишкомъ часто, притомъ же въ 
равномфрные промежутки времени. Пища должна быть легкая и 
не раздражающая: молоко, легкіе сорта мяса (кура, телятина, 
дичь), яйца, овощи, зелень, фрукты; избЪгать кортофеля, свЪже- 
испеченнаго хлЪба, чернаго хлЪба, стручковыхъ плодовъ, сла- 
достей, печеній и т. п. Чистый воздухъ въ помЪщеніи, чистое со- 
держаніе тЪла, возможно частое пребываніе на вольномъ воздухЪ 
необходимы. ИзлЪченію въ значительной мЪрЪ способствуютъ 
частыя ванны, гимнастика и вообще движене и тЪлесныя упра- 
жненія. Полезны соленыя ванны: начинаютъ съ 1 фунта и по- 
степенно доходятъ до 4 фунтовъ на дЪтскую ванну, смотря по 
возрасту и по силамъ больного. Температура ванны 26—280 Р., 
продолжительность постепенно удлиняемая (10—15—20—30 мин.). 
2—3 ванны въ недфлю, курсъ-—20—40 ваннъ. Ры@Й жиръ за- 
ключаетъ въ себЪ въ гомеопатической дозЪ іодъ; давать его съ 
пользой можно лишь при эретической, тощей золотухЪ, но не 
при жирной. 


2. Туберкулезъ. Бугорчатка. 


БолЪзнь заключается въ образованіи бугоркообразныхъ клЪ- 
точныхъ очаговъ и вызывается зараженемъ особаго рода бацил- 
лой (коховской „палочкой“), имфющей 11/2—4 милиметра длины 
и въ десять разъ меньшую толщину. Для заболфван!я бугорчат- 
кой требуется извЪстное предрасположеніе, наслЪдственное или 
пріобрЪтенное (подъ вліяніемъ неблагопріятныхъ условій жизни 
или вообще вредныхъ вліяній). Противоустойчивость организма 
обусловливается химическимъ составомъ крови и лимфы и, лишь 
послъдовательно, пожирающей бациллъ дЪятельностью особаго ро- 
да клЪтокъ организма (фагоцитовъ). 

Въ началЪ поражается какая либо отдЪльная часть оргәниз- 
ма (легкія, железы, кишечникъ, кожа) и ею только ограничивается, 
или же болЪзнь распространяется по всему организму (общій про- 
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совидный туберкулезъ —см. стр. 349). Болъзненный процессъ за- 
ключается въ распадЪ безпрерывно образующихся бугорковъ и въ 
гибели тканей, въ которыхъ этотъ процессъ происходитъ. Пока 
болЪзнь ограничивается однимъ мЪстомъ, возможно отгороженіе 
послЪдняго рубцовой тканью, причемъ бугорковый очагъ объиз- 
вествляется и теряетъ способность къ распаду. 


Объ отношеніи туберкулеза къ золотухЪ сказано выше (см. 
стр. 491). 

Чаще всего туберкулезъ поражаетъ легкія и гортань, о чемъ 
подробно изложено выше въ отдълЪ болъзней дыхательныхъ орга- 
новъ (стр. 349). Мимоходомъ упоминается о туберкулез% при опи- 
саніи болфзней и другихъ органовъ. Воспаленіе мозговыхъ обо- 
лочекъ у дЬтей (стр. 110) чаще всего происходитъ на почв ту- 
беркулеза). 


Одийй бвэглядъ на лёчеще туберкулеза. 


ВсЪ до сихъ поръ производившіяся попытки внутренними пріемами ан- 
тисептическихъ средствъ дЪйствовать уничтожающимъ образомъ на туберку- 
лезную бациллу въ тканяхъ тЪла, а не въ химической репортЪ, не привели 
въ этомъ отношеніи ни къ какому положительному результату. Дольше все- 
го славой такого дъйствія пользовались Креозотъи производныя его по 
той причин, что, соотвЪтствуя болъзни въ нЬкоторыхъ случаяхъ гомеопати- 
чески (по закону подобія), средства эти приносили нЪкоторую пользу. Без- 
плодными оказываются также стремленія тъхъ врачей, которые разсчитываютъ 
найти противъ туберкулеза почти специфическое лЪкарство вродЪ ртути и 
іода при сифилис% или хины при маляріи. Такія стремленія тщетны, потому 
что характеръ болЪзней совершенно различный. При сифилисЪ и маляріи о 
личномъ предрасположеніи не можетъ быть ръчи, и съ уничтоженіемъ цир- 
кулирующаго въ крови болзнетворнаго яда прекращается и болЪзнь. Не то 
бугорокъ, лишенный даже кровеносныхъ сосудовъ, по которымъкъ нему могло 
бы проникнуть специфическое средство, хотя бы и такое, какъ Туберкулинњ 
(средство изопатическое, см. стр. 18). НЪтъ и гомеопатическихъ лфкарствъ, 
которыя могли бы имёть прямое воздъйствіе на бугорокъ. И это понятно, 
потому что борьба съ туберкулезной бациллой и ея продуктомъ-бугоркомъ 
можетъ быть лишь посредственной, а не прямой, и именно черезъ воздћй- 
стве на весь организмъ, на всю его жизнедъятельность, черезъ усиленіе 
его самообороны и способности самовозстановленія. Этого же немыслимо 
достигнуть однимъ какимъ либо лЪкарствомъ или одинаковыми для всЪхъ 
случаевъ и для всхъ стадій болъзни лъкарствами. Единственно цЪле- 
сообразный способъ борьбы противъ туберкулеза намъ 
данъ въ выборЪ лЪкарствъ по гомеопатическому зако- 
ну подобія и въ соотв тствующахъ вспомогательныхъ 
мВрахъ. 


а 
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Лъченіе наиболъе частой формы туберкулеза, именно — 
легочной, см. стр. 353. Вообще же говоря, противъ туберкулез- 
ныхъ пораженій организма подходятъ, на основаніи гомеопати- 
ческихъ правилъ, главнымъ образомъ, „.4рееникь, Год., Калька- 
феа-препараты, Фосфор5 и Силиція. 

О дозахъ, спосодахь прїемовъ и дёлехіяхъ см. ч, 1, 
гл. Зи 4, о дъленяхъ—также стр. 35—39. 

Арсеникв и его препараты. Жгучій характеръ болей; лихо- 
радочное состояніе, обусловливаемое не туберкулезомъ, какъ та- 
ковымъ, а воспаленіемъ, изъ него вытекающимъ или его осло- 
жняющимъ; раздражимость, сангвиническій темпераментъ; чув- 
ствительность къ холоду и улучшеніе отъ тепла; жажда, тоска, 
безпокойство; глубокое пораженіе крови съ сильными мъстными 
воспаленіями и наклонностію къ разрушенію. 

100. и его препараты (особенно — Арсенике іодат.). Пора- 
женя слизистыхъ оболочекъ гортани и бронховъ; увеличене, за- 
твердЬніе, даже гнойный распадъ железъ, эретическое состояніе 
духа (стр. 492) со страхомъ и тоской при вялости и безболЪз- 
ненности больной части; худъніе тЪла несмотря на обиліе охотно 
принимаемой пищи. 

Калькареа и ея препараты. Хроническія разстройства 
обмЪна веществъ, особенно въ костяхъ, железахъ и слизистыхъ 
оболочкахъ. Малокров!е; исхудане всего тЪла, раньше полнаго, 
за исключеніемъ живота, остающагося большимъ и твердымъ, 
особенно у дЪтей, вслЪдсте опуханія железъ. Приливъ крови 
къ груди и головЪ при холодныхъ ногахъ; обильныя, ослабляю- 
щія регулы. Больше всего подходятъ: Калькар. фосфорика при 
туберкулезЬ легкихъ, Халькар. флуорика — при туберкулезЪ 
костей, Калькар. карбон.—при золотухЪ. 

Фосфорз. Пораженія костей, особенно — нижней челюсти, 
бедренаго и колЪннаго сустава; пораженіе легкихъ, особенно 
у молодыхъ особъ, быстро растущихъ. Раздражительная слабость, 
эретическое тЪлосложеніе (см. стр. 492). 

Силиція (Кремнеземъ) есть важнЪйш скрЬпляющій эле- 
ментъ въ организмЪ, дЪлаетъ ткани болЪе твердыми, устойчивыми 
противъ вредныхъ вліяній, и этимъ противодЪфйствуетъ развитію 
туберкулезнаго процесса. 

н КромЪ этихъ главныхъ лЪкарствъ требуются обыкновенно 
еще и другія лЪкарства, соотвътственно особенностямъ каждаго 
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отдВльнаго случая (см. соотвЪтствующія статьи въ другихъ мЪ 
стахъ книги). 

Объ острой просовидной бугорчаткЪ см. стр. 349. Эта бо- 
лЪзнь поражаетъ преимущественно дЪтей, что объясняется го- 
раздо меньшей противоустойчивостью сосудовъ дЪтскаго орга- 
низма и предрасположеніемъ, вызываемыми остро-заразными бо- 
лЪзнями, особенно—корью и коклюшемъ. Отсюда же понятно, 
почему медицина вообще безсильна противъ уже развившейся 
общей просовидной бугорчатки, протекающей въ острой форм№. 
ЛЪчен!е то же, что при туберкулезЪ вообще. 

Діэту и вспомогательныя мЪфры при туберкулезЪ см. при „ле- 
гочной чахоткЪ“ и въ другихъ мЪстахъ книги, при описаніи бо- 
лъзней отдЪльныхъ органовъ. 


3. Проказа. Лепра. 


Проказа есть хроническое пораженіе кожи, производимое 
особаго рода бациллой, но заражается ли челов$къ посредственно 
или непосредственно, играетъ ли тутъ роль наслЪдственное пред- 
расположеніе, а также каковы условіия жизни и развитія лепроз- 
ной бациллы — все это вопросы, пока еще спорные. Во всякомъ 
случаЪ въ настоящее время проказа далеко не такъ распростра: 
нена и вообще не такъ часта, какъ это было въ прежнія вре- 
мена, когда она свирЪпствовала почти во всей ЕвропЪ. Постоянно 
проказа теперь бываетъ только еще на сЪверЪ и югЪ Европы 
(преимущественно въ Россіи), равно какъ на югЪ и другихъ 
странъ свЪта.—ПослЪ предшествующаго продолжительнаго недо- 
моганія съ повторнымъ высыпанемъ на кожЪ ббльшихъ или мен»ь- 
шихъ красныхъ пятенъ, появляются въ послфдней бугорки, осо- 
бенно на лиц, на рукахъ и подошвахъ, вначалЪ красноватые, 
величиною отъ чечевицы до лЪсного орЪшка, гроздевидными груп- 
пами, отъ чего лицо обезображивается, а затЪмъ они становятся 
сЪро-желтыми или коричневыми и часто изъязвляются, покры- 
ваясь сухими, коричневыми корками, по отпаденіи которыхъ оста- 
ются бфловатые толстоволокнистные рубцы. Эта форма проказы 
называется бугорковой и отличается отъ такъ называемой глад- 
кой проказы, при которой кожа остается гладкой. Гладкая про- 
каза начинается жестокими болями въ кожЪ, въ опредъленныхъ 
нервныхъ областяхъ, съ послЪдующей полной нечувствительностію 
(анэстезіей), или же являются пятнистыя измЪненія кожи. За- 
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тъмъ образуются либо пемфигинозные пузыри (см. „Пузырная 
сыпь“) съ свойственнымъ имъ теченемъ, либо неостанавливаю- 
щееся омертвЪніе кожи и тканей. Процессъ этотъ идетъ однако 
очень медленно, такъ что больные достигаютъ зачастую глубокой 
старости. Для лепрозныхъ устраиваются спеціальныя заведенія, 
ГДЪ они влачатъ свое жалкое существован!е.—ВполнЪф вЪрнаго и 
надежнаго способа лЪченія этой болЪзни пока еще не знаютъ. 
Испанскіе врачи-гомеопаты очень хвалятъ лЪкарство Мадарѕ 
2—8, считая его специфическимъ противъ лепры, а на восток 
съ большой пользой примфняется Меркур. биѓодат. рядомъ съ 
малыми дозами морфія при невыносимо сильныхъ боляхъ.' Даютъ 
также, какъ промежуточныя лЪкарства, Арсен. альб., Генаре 
сульф. Фосфорь, Анакардій, Секале, Устилаго и пр. 

Пробовали и пробуютъ при этой болЪзни и сывороточное 
лЪченіе, также туберкулинъ (въ виду сходства лепрабациллы съ 
туберкулезной), но безуспъшно. 


4. Волчанка. Лупусъ 


БолЪзнь эта поражаетъ всего чаще носъ, губы и щеки. 
Хоть она и безболъзненно протекаетъ, но течеше ея крайне упор- 
ное, а послЪдств!я—ужаснЪйшия обезображенія лица. Волчанка на- 
чинается образованіемъ узелковъ (бугорковъ), величиною отъ була- 
вочной головки до коноплянаго зерна, желтаго, желто-коричневаго 
или коричнево-краснаго цвЪта, вначалЪ сидящихъ глубоко въ кож%, 
а впослЪдстыи возвышающихся надъ ея поверхностію, достигая 
величины гороха. Сливаясь вм%ъст%, группы узелковъ образуютъ 
болъе объемистые, гладкіе, блестящие узлы. Узелки и узлы либо 
подвергаются обратному развитю, либо же они размягчаются, 
вскрываются и образуютъ язвы, плоскія, съ заостренными краями, 
и покрытыя темно-желтыми струпьями; язвы эти не выказываютъ 
‘наклонности къ заживленію, а, напротивъ того, расползаются, все 
болЪе и болЪе разъЪдая сосЪднія ткани. Этотъ процессъ разру- 
шенія идетъ не быстро, а продолжается мЪсяцы и годы и, если 
въ концЪ концовъ язвы заживаютъ, то оставляютъ посл% себя 
тягостные и обезображиваюцие рубцы.— Волчанка считается въ 
новЪйшее время туберкулезомъ кожи. 

Лъченіе преимущественно хирургическое и особенно свЪтовое 
(лучи радія). Настойчивое примЪненіе гомеопатическихъ лЪкарствъ 
даетъ нерЪдко хорошіе результаты. Главное средство Афсен.- 
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1одати., которое слъдуетъ принимать продолжительное время. мЪ- 
няя дЪленія, по 1 пріему въ день (утромъ), и кромЪ того /Гидро- 
котиле азѓат. х 2, также по 1 пріему въ день (вечеромъ).—Дру- 
гія еще средства, которыя показаны при этой болЪзни, суть слЪ- 
дующія: Меркурій билод., Ликопод., Кальк. карб., Гепарь сульф.., 
Сульф., Графитъ, Ауфуме мумат., Фосфоръ, Туя и др. 


5. Гучность. Ожирфніе, 


Главная причина тучности или ожир%Ънія кроется въ ненор- 
мальномъ обмЪнЪ веществъ, заключающемся въ томъ, что въ тЪлЪ 
отлагается жиръ въ гораздо большемъ количествъ, чфмъ онъ 
расходуется. Эта ненормальность поддерживается еще тъмъ об- 
стоятельствомъ, что тучные, или къ тучности предрасположенные, 
слишкомъ много Фдятъ, при томъ и самый составъ ихъ пищевого 
режима является совершенно нецЪлесообразнымъ, и количество 
выпиваемыхъ ими жидкостей чрезмЪрно. Поэтому, какъ только 
сердце начинаетъ слабЪе работать, количество мочи уменьшается, 
а въ тканяхъ появляется избытокъ воды вслЪдствіе чрезмЪрной 
водянистости крови. 

Предрасположеніе къ ожир%Ънію наслъдственно, развитіе же 
его зависитъ несомнЪнно отъ ненормальнаго, несоотвЪтственнаго 
питанія и образа жизни вообще. Способствующими моментами 
являются: 1) пища, богатая бълками, жиромъ и углеводами и 
бЪдная минеральными солями, 2) употреблене спиртныхъ и бро- 
дильныхъ (пиво) напитковъ, такъ какъ алкоголь не даетъ сго- 
рать жиру въ тЪлЪ, отсюда ожир%Ъніе пьяницъ, 3} слишкомъ не- 
достаточная умственная и тЪлесная дЪятельность, 4) ослабленіе 
половыхъ отправленій. Опасность ожирЪнія тЬла заключается 
главнымъ образомъ въ томъ, что раньше или позже, если не 
принять надлежащихъ мЪръ, оно ведетъ къ ожирфнію сердца (см. 
стр. 375) съ ослабленіемъ и упадкомъ его дЪятельности.— При 
ожир%Ъніи на первомъ планЪ должно ставить регулированіе образа 
жизни, съ примЪненіемъ спеціальныхъ вспомогательныхъ мЪръ. 

Гомеопатическія лЪкарства могутъ въ значительной мЪръЪ 
способствовать болъе правильному обмЪну веществъ, дЪйствуя на 
кровь, на пищевареніе и вообще на всЪ отправленія организма. 
Въ этомъ отношеніи большую пользу приносятъ всЪ тъ лЪкарства, 
которыя находятъ свое подобіе въ бользненномъ состояніи во- 
обще того или другого тучнаго больного. Главнымъ образомъ при- 
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ходится употреблять слъцующія лЪкарства: Феррумз-препар., Ба- 
рита карбон., Калькар. карб., Карбо вегетаб., Ликопод., Ко- 
нгумъ, [Тодофил., Антим. круд., Сульфурз и пр. Весьма важ- 
нымъ лЬкарствомъ при слабости сердца является „Арника, также 
Кали карб. и Верат. альб. О дозахъ, пріемахъ и дьлешяхъ 
см. ч. 1, гл. Зи 4.—ЛъЪкарствами, прямо препятствующими отло- 
женію жира въ тълЬ, считаются Фукусь везикулозусь Ө, при- 
нимать 2—3 раза въ день по 20 капель въ вод, также Кальк. 
ацет. солута Ө, утромъ и вечеромъ по 5 капель. 

СлЪдуетъ значительно ограничить употребленіе мучныхъ ве-Дізта и вспом. 
ществъ, особенно же — картофеля: полезны же, напротивъ того, "РУ: 
зеленые овощи, съфдобныя травы, салатъ, спаржа, шпинатъ, зе- 
леные бобы, тощее мясо, яйца, много фруктовъ и т, п. ХлЪбъ 
слЪдуеть употреблять лишь въ очень маломъ количествЪ, точно 
такъ же жидкости: утромъ — чашку ячменнаго кофе, вечеромъ-— 
стаканъ простокваши, 2 раза въ день не боле полустакана 
вина — краснаго винограднаго — но ни пива, ни водки, а так- 
же никакихъ суповъ, ни пряностей; соли лишь въ очень маломъ 
количествЪ. — Для извлеченя изъ тъла жидкости рекомендуется: 
ежедневно полная (камерная) паровая ванна (въ продолженіи 
20 минутъ), постельная паровая или солнечная ванна съ слъ- 
дующей затЪмъ полуванной (250 Р., втеченіи 10 минутъ); да- 
л%е массажъ всего тЪла (втеченіи 30 минутъ).—При запорЪ: от- 
варъ изъ сливъ съ отрубями и другія мЪры (см стр. 219, 231|.— 
Движен!е: 2—3 раза въ день по часу гулять, по возможности — 
по горамъ; пиленіе дровъ, работа огородная или садовая, под- 
вижныя игры (крокетъ, кегли), верховая Ъзда, плаваніе, катане 
на конькахъ. (Послфобфденнаго сна больной долженъ избЪгать). 
Кром того свободныя и съ палкой упражненія, гимнастика ды 
ханія (3 раза въ день, напримъръ, дЪлать по 30 глубокихъ вды- 
ханій; кромЪ того два раза въ день, втеченіи !/4 часа, восходя на 
гору, З шага дълать при полномъ выдох%, 1 шагъ при глубокомъ 
вдохЪ); гимнастика вообще и съ спеціальными аппаратами; еже- 
дневно массажъ всего тЬла.--- При слабости сердца: 15-градусные 
компрессы на сердце, смЪняемые черезъ каждыя 15 минутъ. 


6. Худощавость. 


Тутъ разумЪется не худоба, вслъдствіе бывшей или имћющейся тяже- 
лой болзни, а та, при которой организмъ вообще здоровъ. Состояніе это 
подчасъ весьма нежелательное съ эстетической точки зрЪнія, особенно у 
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молодыхъ особъ женскаго пола, можетъ быть до нфкоторой степени попра- 
влено усваиваемыми и въ то же время способствующими образованю и от- 
ложенію жира пищевыми веществами Для этой цъли худощавымъ рекомен- 
дуется сть много свЬжеиспеченнаго благо хлЪба, а не черстваго. Около 8 час. 
утра хорошій хлъбъ или мучной супъ, не слишкомъ густой, съ достаточнымъ 
количествомъ свъжаго масла, или большая чашка шоколада (со сливками). 
Къ завтраку яичница съ котлетой, паштетомъ и т. п. Объдъ 21'2 — 3 часа 
посл завтрака (посл послфдняго, для ускоренія пищевареня, слЁдуетъ 
погулять). Для объда выбираютъ супъ, мясо или рыбу (по желанію), рисовыя 
блюда, макароны, сладкое печеніе, сладкіе кремы, яблочный пирогъ, пряники: 
для питья пиво или красное бордосское или сладкое вино. Кислотъ, равно 
какъ кислыхъ винъ, слВдуетъ избЪфгать; точно такъ же—прохладныхъ ваннъ. 
Совътовать можно сладкіе фрукты, особенно виноградъ, персики, абрикосы, 
цукаты. Для ужина: мясо съ хлЪбомъ, но не сыръ; — пиво. — Вредно слишкомъ 
поздно ложиться спать, равно какъ много танцовать или чрезмърно заниматься 
умственной работой. Приведенная упитывающая діэта возможна, конечно, 
лишь въ тъхъ случаяхъ, когда пищеварене вполнЪ хорошее, и имЪется со- 
отвЪтствующій аппетитъ. Для улучшенія пищеваренія принимаютъ, незадолго 
передъ пищей, Папайотинь 2 на кончикЪ ножа, или столько же Лепсина. 
Если вслдствіе обильнаго употребленія сладостей появляются кислоты въ 
желудкЪ, то посл Фды принимаютъ около получайной ложечки соды (или 
Аммотакумь иумми 1, 10 капель въ рюмк воды). Но если дЪло дошло 
до того, что приходится прибЪгать къ такимъ м%рамъ, то надо перейти на 
болЪе легкую дэту. 


7. Сахарная болфзнь. Діабетъ сахарный. 


'ущность б0- Сахарная болфзнь, иначе называемая — сахарное мочеизну- 

лезии, реніе происходитъ отъ разнообразныхъ причинъ. НФкоторыя изъ 

нихъ упомянуты ниже. Сущность же болЪзни заключается въ томъ, 

что въ печени, являющейся мЪстомъ образованія сахара въ орга- 

низмЪ, вырабатывается, вслЪдствіе болфзнетворной причины, чрез- 

мЪрное количество этого вещества, что въ свою очередь ведетъ 

къ ‘ненормально большему накопленю его въ крови и посл%- 
дующему переходу въ мочу. 

Симпто»ы и Такое измЪнен!е въ питаніи организма влечетъ за собою 

ее длинный рядъ болъзненныхъ явленій. Является потребность въ 

обильномъ пить, выражающаяся сильнЪйшей жаждой, при чемъ, 

соотвЪтственно выпиваемымъ жидкостямъ, увеличивается и моче- 

отдЪленіе, превышая обычное суточное количество мочи въ нћъ- 

сколько разъ. Моча блЪдно-зеленовато-желтая; она имЪетъ осо- 

бый специфическій запахъ и высокій удъльный вЪсъ. Рядомъ съ 

жаждой появляется прожорливость преимущественно на мучныя, 

крахмалистыя и сахаристыя вещества, съ отвращеніемъ къ мясу. 
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Моча блЪдна или зеленовата и содержитъ сахаръ, который об- 
наруживается спеціальнымъ изслЪдованіемъ *). Пищеварене раз- 
строено, съ сухостію во рту и запоромъ; голосъ придавленъ, кожа 
суха. Въ дальнфйшемъ течении исчезаютъ половыя ощущенія; раз- 
рыхляются десны; появляются чирьи и карбункулы, иногда и ка- 
таррактныя помутньыя зрЪня. Наконецъ, присоединяются ча- 
хотка, упорные поносы, ведущіе къ смерти, или больные погибаютъ 
отъ истощенія. Теченіе болЪзни отъ 2 до 10 лЪтъ, но извЪстны 
случаи, ГДЪ она продолжалась 20—30 лЪтъ. Болъзнь имЪетъ по- 
видимому тЪсную связь съ нервной системой, такъ какъ она осо- 
бенно часто наблюдается какъ послъдствіе половыхъ излишествъ, 
чрезмЪрныхъ умственныхъ напряженй, душевныхъ волненій и 
потрясеній, особенно послЪ глубокой печали и заботъ; затъмъ 
она бываетъ посл поврежден! печени и сотрясеній мозга. 
Главнымъ лЪкарствомъ является Арезотёж3, 2—3 раза 
въ день по 5 капель; или Аква креозотата, особенно при бо- 
лЪзненности нижнихъ позвонковъ; усталость, желудочныя раз- 
стройства; принимаютъ въ первый день 1 каплю, на другой день— 
2 капли и т. д. до 7 капель; затЪмъ идутъ обратно тъмъ же по- 
рядкомъ, т. е. каждый день принимаютъ одной каплей меньше; 
послЪ этого круга пріемовъ начинаютъ съ 2 капель и, увеличивая 
ежедневно дозу на 2 капли, доходятъ до 14 и обратно, и затЪмъ, 
посл еще 2 такихъ круговъ, возвращаются постепенно къ пер- 
воначальному кругу. —.4рсем. альб. 3: при исхуданіи, упадкЪ силъ, 
при образованіи чирьевъ.— Уран. муріат. (или нит.) х 2: при оби- 
ми кислотъ въ желудкЪ.— Диид. лактик. х 2, 3 раза въ день: 
при обжорливости съ одновременнымъ разстройствомъ пищеваре- 


*) Для опредълен!я присутстыя сахара въ мочь можетъ служить слЪ- 
дующій простой способъ (проба Троммера): Въ пробирную стклянку съ нъко- 
торымъ количествомъ мочи прибавляютъ до 1/4 ея объема калійнаго или нат- 
ронаго щелока и по каплямъ умфренно-насыщеннаго (1:5) раствора мъднаго 
купороса. Если моча свободна отъ бФлка и содержитъ сахаръ, то при встря- 
хиваніи стклянки большее или меньшее количество мЪинаго купороса превра- 
щается въ свётлую синюю жидкость. Затъмъ осторожно нагръваютъ почти до 
кипёнія верхнюю часть столба жидкости въ пробиркЪ, пока не появится здЪсь 
желтовато-красное помутнЪніе, распространяющееся вскорЪ на всю мочу и, 
смотря по количеству сахара, образуетъ большій или меньшій осадокъ выдћ- 
лившейся закиси мЪди. Такимъ образомъ обнаруживается сахаръ въ мочЪ при 
количествЪ его даже до 0,3 0/0. При меньшемъ содержаніи сахара, а иногда и 
при болће значительномъ, образовавшаяся закись м8ди не осаждается, а остается 
въ растворЪ. 


Причины. 


Лфченге. 


Диэта при 
сахарной бо- 
лФзни.. 


Вспом. мфры. 
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нія —Фосфори ацид.х 8: при преобладающей общей слабости и 
исхуданіи; сильная жажда съ частымъ и обильнымъ выдълешемъ 
водянистой мочи.—/Ацид. сульфурик. х 3: очень сильная жажда 
съ кислой рвотой; общая разбитость, слабость; неутолимый го- 
лодъ.— Аарбо вегетаб. 3: жгучая жажда, обложенный языкъ, зудъ 
кожи, вонючій, липкій потъ; слабость; частое и обильное моче- 
отдЪленіе съ жженіемъ въ мочевомъ каналЪ; вздутый животъ, по- 
носныя острыя?испражненія, разъЪдающія задній проходъ.—КромЪ 
того, смотря по симптомамъ: Беллад., Меркур., Нуксе вом.; Суль- 
фур., Лахезись (подобно Арсенику; стъсненіе и тоска въ груди, 
сильная сухость рта), Теребинтина, Нат}. сульф., Туя. 

Діабетики должны употреблять такую пищу, которая всего 
меньше даетъ сахару въ организмЪ, а именне: преимущественно 
мясо, рыбу, яйца, масло, сыръ и сало; воздерживаться же слЪ- 
дуетъ отъ употребленія такихъ веществъ, изъ которыхъ въ орга- 
низм® образуется сахаръ, значитъ —отъ всякой мучной пищи, кар- 
тофеля, риса, саго, пшена, равно какъ отъ сахара, гороха, че- 
чевицы и моркови; вмъсто всего этого больной можетъ Ъсть зе- 
леныя овощи, салатъ, шпинатъ, цвЪтную и красную капусту, съЪцоб- 
ныя травы, бобы, грибы, спаржу. Что касается хлЪба, то въ очень 
малыхъ количествахъ діабетики могутъ его кушать, особенно въ 
поджаренномъ видЪ. Допускаются въ малыхъ количествахъ также 
сухари, или хлЬбъ неквашенный изь непросћянной муки (вродЪ 
такъ называемаго грагам-хлЪба). Свъжій хлЪбъ безусловно 
вреденъ такимъ больнымъ. РазрЪшаются также разнаго рода ягоды 
и фрукты, равно какъ миндаль, орЪхи и т. п.; вмъсто сахара— 
медъ (сотовый). Картофель—въ маломъ количествЪ и лишь сильно 
поджаренный. Для утоленія жажды: вода, также газовая вода съ 
лимоннымъ сокомъ. СОлЪдуетъ также воздерживаться отъ чрез- 
мрнаго питья, что не представляется особенно труднымъ, если 
избЪгать соленой пищи. РазрЪшается также въ небольшихъ ко- 
личествахъ несладкое вино съ водой, или также стаканъ пива въ 
день. —Куреніе табаку вредно. 

Полезӣо брать ежедневно полуванну (250 Р., 10 минутъ про- 
должительности), съ массажемъ всего тЬла; 3 раза въ недълю 
полную (камерную) паровую ванну, впродолженіи 10 минутъ, или 
постельную паровую ванну, впродолженіи 11/ә часовъ; цЪльное 
обертываніе (220 Р., 1 часъ продолжительности) или солнечную 
ванну. Посл каждаго изъ такихъ примЪненій должно слЪдовать 
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цъльное обмыване или обливаніе (22° Р.,). Постоянное пребыва- 
не въ чистомъ воздухЪ. 

Отъ сахарнаго діабета надо отличать діабетъ не сахар- Мочеизнуреніе 
ный (простое мочеизнуреніе), который выражается очень обиль- не сахарное. 
нымъ истеченіемъ свЪтлой водянистой мочи при одновременно уси- 
ленной жаждЪ. БолЪзнь эта предшествуетъ иногда сахарному мо- 
чеизнуренію, но она можетъ также продолжаться много лътъ, не 
имЪя другихъ послЪдствій, кром слабосилія и худобы. ВстрЪ- 
чается преимущественно у истеричныхъ женщинъ и проходитъ при 
урегулированіи діэты (ограниченное введеніе въ организмъ жидко- 
стей и употребленіе лишь очень малыхъ количествъ соли) и одно- 
временномъ назначеніи Уран. нитр.х З. или Нитруме х ®, или 


Нат}. сульфурикумь х 8. 


8. Англійекая болфзнь. Рахитъ. 


Англійская болЪзнь представляетъ собою такое измЪненіе ОпредЪленіе 
питанія организма, при которомъ въ костяхъ отлагаются въ не- болезни. 
достаточномъ количествЪ необходимыя для нихъ известковыя соли, 
вслЪдствіе чего кости становятся или остаются мягкими и гибкими. 
Суставные концы костей обыкновенно утолщены, какъ бы вздуты, Симптомы. 
особенно щиколотки ногъ и косточки у кистей рукъ, равно какъ 
въ мЪстахъ прикрЪъпленій реберъ къ грудной кости. Ребра съ бо- 
ковъ часто вдавливаются, выпирая грудную кость (такъ называе- 
мая птичья грудь). Ноги болЪе или менЪе искривлены, а животъ 
вздутъ. Черепъ головы увеличенъ въ объемЪ, фонтанели (роднич- 
ки) медленно сростаются, иногда лишь къ 3—4 году жизни, тогда 
какъ обыкновенно это бываетъ уже въ 1—2 году. Рахитъ сопро- 
вождается часто разстройствами пищеваренія, поносами съ одно- 
временнымъ исхуданіемъ. Способствующими развитію болЪзни об- 


стоятельствами являются тЬ же, какія упомянуты при золотухЪ. 
Въ аллопатіи примЪняется противъ рахита рыбій жиръ съ фосфоромъ—  лфцене. 
въ однихъ случаяхъ съ успъшнымъ результатомъ, въ другихъ же, многочис- 
ленныхъ случаяхъ—безъ всякаго усп®ха. Это потому, что случай случаю не 
равенъ. При рахитЪ, какъ и при другихъ хроническихь болъзняхъ, можно 
удачно лЪчить, только строго индивидуализируя, т. е. обособляя каждый от- 
дъльный случай; это же возможно только на основаніи гомеопатическаго лЪ- 
карствовъдЪнія. Въ однихъ спучаяхъ фосфоръ подходитъ, въ другихъ нтъ. 
Главныя гомеопатическія лЪкарства противъ рахита суть слЪ- 
дующія: Калькареа-препараты, Сульфурз, Силиція, Хамомилла, 
Фосфорз, Графить, Генарз сульф., Рута, Стафизагфія и др. — 
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КромЪ того назначаются еще лЪкарства по состоянію отдъльныхъ 
больныхъ органовъ у рахитичныхъ. 

Характеристику приведенныхъ лЪфкарствъ см. выше при зо- 
лотухЪ и малокровіи, также въ „ЛЪкарствовЪдЪніи“. 


Вспом. мёры Вспомогательныя мЪры и діэта при рахитЪ не менЪе и даже 
и дуэта при 


Н болЪе важны, чЪмъ лЪкарственное лЪченіе. Чистый воздухъ, свЪтъ, 
рахит%. 


солнце, здоровая, цфлесообразная пища, чистое содержаніе тЪла— 
суть главныя условія для предупрежденія развитія рахита у дЪ- 
тей, къ этой болЪзни предрасположенныхъ. Особенно благотворно 
въ этомъ отношеніи пребываніе въ гористой мЪстности. О над- 
лежащемъ вскармливаніи грудныхъ дЬтей сказано на стр. 446. 
Для дЪтей постарше діэта какъ при золотухЪ (стр, 495). Весьма 
важно не запускать разстройствъ пищеваренія у такихъ больныхъ. 
Маленькимъ рахитичнымъ дЪтямъ не слЪдуетъ давать подолгу си- 
дъть, ихъ не слъдуетъ и на рукахъ носить; такія дЪти должны 
все больше лежать на ровной, не слишкомъ мягкой постели; ихъ 
не слЪдуетъ раньше времени ставить на ножки, а тъмъ болЪе по- 
ощрять къ этому, и такъ до тЪхъ поръ, пока кости не окрЪпнутъ. — 
Прибавление известковой воды къ молоку неправильно: извести до- 
статочно и въ молокЪ, избытокъ же ея можетъ лишь разстроить 
пищеварен!е и вести, наоборотъ, къ размягченію костей. Гомео- 
патическіе (калькареа) препараты дъйствуютъ благотворно не своей 
массой, а динамически, конституціонально, усиливая или улучшая 
жизнедЪятельность организма, чЪмъ и способствуютъ въ данномъ 
случаЪ лучшему усваиванію извести изъ молока и другихъ пище- 
выхъ веществъ.—При искривленіи членовъ существенную помощь 
оказываютъ механическія приспособлен!я (педіатрическія), при утол- 
щеніяхъ костей —массажъ.—_Полезны соленыя ванны (см. стр. 495). 


В 


9. Размягченіе костей. Остеомалящ?. 


Опредфлене Подъ этой болъзнію разумъютъ не недостаточное отложенв 
болфзни. извести въ костяхъ во время роста въ первые годы жизни, а 
исчезаніе извести изъ костей, уже вполн№Ъ развив- 
шихся, вслЪдствіе чего кости становятся мягкими, гибкими и 
теряютъ свою форму. Рахитъ—болъзнь дЪтей, остеомаляція--бо- 
лзнь взрослыхъ, преимущественно—женщинъ. Эту болЪзнь надо 
Остеопорозъ. такжё отличать отъ пористости костей въ старческомъ возрастф, 
зависящей не только отъ недостатка извести въ костяхъ, но и 
отъ разсасыванія самой костной ткани; при этомъ кости не 

гибки, а хрупки и ломки. 


зра 


Сущность болЪзни до сихъ поръ не выяснена. ИзслЪдованіе 
крови у такихъ больныхъ обнаруживаетъ излишекъ въ ней сЪр- 
ной кислоты, недостатокъ натронныхъ солей. Предрасполагающими 
обстоятельствами являются; нездоровое жилище, плохое питаніе, 
частая беременность и роды, послъродовыя болЪзни, слишкомъ 
продолжительное кормленіе, душевныя волненія, сифилисъ. 

Бол%знь сопровождается костными болями, судорогами мышцъ 
въ начал, а позднъе--искривленіями костей, также позвоночника. 
Чаще всего поражается тазъ. ИмЪются и общія разстройства 
организма, преимущественно со стороны пищеваренія. 

Силищя есть главное лЪкарство при размягченіи костей. 
Кром% того: Калькар. карб., Калькар. фосфорика, Калькар. флу- 
орика, Фосфорз, Сульфург.— При сифиписЪ: Меркур. и 100. Нако- 
нецъ, еще лЪкарства, показанныя общимъ состояніемъ организма. 

Пища должна быть, преимущественно, но не исключительно, 
растительная: овощи, зелень, фрукты, также легкіе сорта мяса, 
рыба. УмЪстенъ рыбій жиръ при исхудалости. ИзбЪгать кофе, 
крЪпкаго чая, спиртныхъ напитковъ, острыхъ кушанй. Полезны 
разнаго рода прим%Ъненія воды: обмыванія, обертывания, ванны 
(между прочимъ сосновыя, соленыя и т. п.). 


10. Артритъ. Ломотная болфзнь. Подагра. 
(Мочекислый діатезъ). 


Подъ артритомъ разум ютъ такое измънен1е обмЪна веществъ, 
при которомъ въ крови накопляется мочевая кислота; отсюда и 
названіе мочекислый діатезъ. Это состояніе тЪла ведетъ къ вос- 
паленіямъ въ разныхъ органахъ и тканяхъ и къ отложенію моче- 
кислыхъ солей. Чаще всего, но отнюдь не всегда, поражаются 
суставы, и между ними раньше всего первый суставъ большого 
пальца ноги (подагра). — Артритъ передается наслЪдственно, въ 
большинствЪ случаевъ въ видЪ готовой уже болъзни или какъ 
предрасположеніе къ ней.-- Развитію болфзни способствуютъ: чрез- 
мЪрная мясная пища, при очень ограниченной тЪлесной дћя- 
тельности, неумъренное употребленіе вина, пива и другихъ спирт- 
ныхъ напитковъ, ненормальный образъ жизни вообще. Это ско- 
рве болЪзнь людей состоятельныхъ, чфмъ бЪдныхъ; при бЪдно- 
сти она гораздо ръже развивается, нежели при богатствЪ, потому 
въроятно, что первая сопряжена съ несравненно большей тЪлес- 
ной дъятельностью. Ожир%ніе и артритъ очень часто развиваются 


ЛЪченіе 


Опред%леніе 
болЪзни. 


Причины. 


Проявленія 
болфзни. 
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рядомъ у одного и того же субъекта, или же первое предшествуетъ 
второму. Особенно склонны къ этому люди грузнаго сложенія и 
одутловатаго вида, широкоплечіе, мягкотћЬлые, словомъ---люди лим- 
фатическаго тЬлосложенія. ИмЪется еще особаго рода артритъ, 
токсическій, вслЪдствіе отравленія, именно—свинцомъ (у рабочихъ, 
имЪющихъ дъло съ этимъ металломъ); дЪйствительно, свинецъ, 
вводимый въ организмъ въ большихъ количествахъ, видоизмЪ- 
няетъ обмЪнъ веществъ такъ, что образуется мочекислый діатезъ, 

Равнымъ образомъ ведетъ къ послЪднему и длительный ка- 
тарръ желудка и кишекъ, вслЪдствіе образования и всасыванія 
въ кровь ненормальныхъ продуктовъ обмЪна веществъ (мочевой 
и молочной кислотъ). Артритиковъ боле, чЪмъ въ другихъ стра- 
нахъ, имЪется въ Англіи, что неудивительно при почти исключи- 
тельно мясномъ режим англичанъ’ всего меньше артритиковъ 
въ Итати, Испании и Германи. 

Почти всегда артритъ появляется въ 30 — 40-лЪтнемъ воз- 
раст, и лишь очень р%®дко въ боле раннемъ; онъ поражаетъ 
несравненно чаще мужчинъ, нежели женщинъ. 

БолЪзнь проявляется обыкновенно острыми припадками. Ост- 
рый припадокъ является внезапно, обыкновенно ночью; причемъ 
ему большей частью предшествуютъ предвфстники: разстройства 
пищеварен!я разнаго рода, уменьшенное выдЪленіе мочи, часто съ 
кирпично-краснымъ осацкомъ мочекислыхъ солей (лишь въ р%Ъд- 
кихъ случаяхъ моча обильна и блЪцна); иногда имЪется усилен- 
ная половая похоть; далће — стЬснене и боль въ груди, сердце- 
біеніе, головокруженіе, шумъ въ ушахъ, приливы къ головЪ, угне. 
тенное или раздражительное настроение духа, безсонница, боли 
въ мышцахъ, ползанте мурашекъ и проч. 


Разныя формы , Чъмъ продолжительнЪфе эти предвЪстники, тъмъ ожесточен- 


артрита. 


не является припадокъ артритической ломоты, выражающийся въ 
видЪ остраго воспаленія сустава. Чаще всего поражается большой 
палецъ ноги (подагра), именно-—въ первомь его суставЪ. Дру- 
пе суставы поражаются лишь впозлъдст зи, посл многократ- 
ныхъ припадковъ подагры. По частотЪ пораженія артритомъ су- 
ставы, послЪ большого пальца ноги, слЪдуютъ въ такомъ по- 
рядкЪ: большой палецъ руки (хирагра), колъно (гонагра), 
бедро (ишіагра), плечо (омогра), локоть (пехіагра), клю- 
чица (клейдагра), позвонки (рахисагра), челюсть и ребра 
(костагра). р 
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Артритъ можетъ поражать и нЪсколько суставовъ одновре- 
менно (множественный артритъ) или перескакивать съ сустава 
на суставъ (блуждающій артритъ). 

Хроническ!й артритъ отличается отсутствіемъ ост- Хроническая 
рыхъ жестокихъ припадковъ, имЪя постоянное хроническое тече 707918: 
не съ подострыми припадками болей. На этой почвЪ развиваются 
артритическіе узлы, состоящіе изъ отложеній мочекислыхъ солей 
и боле или менъе обезображивающіе тЪ или другіе суставы, чаще 
всего суставы рукъ. (Объ обезображивающемъ ревматизмЪ см. въ 
слъдующемъ отдЪл№). Такія отложенія могутъ образоваться и на 
внутреннихъ органахъ и тканяхъ, вызывая соотвЪтствующія стра- 
данія и разстройства. 

О продолжительности артрита ничего опредфленнаго сказать 
нельзя. Теченіе его зависитъ отъ степени предрасположенія, отъ 
степени развитія болЪзни и отъ правильнаго образа жизни и ЦЪ- 
лесообразной діэты, 

Аконитв 1 во время самаго припадка, когда жаръ, опухоль и дфченіе 

краснота незначительны; въ противномъ случаЪ дается Беллад. х 3, артрита. 
одна или поперемЬнно съ Акон., черезъ 10 минутъ по прему.— 
Когда припадки уже нъсколько разъ повторялись, то часто лучше 
дъйствуетъ Дольхик. х 1 — х 2, особенно при очень мутной моч%, 
и когда боли переходятъ и на другіе суставы. — Бріом. 1 при одно- 
временныхъ желудочныхъ разстройствахъ. КромЪ того надо имЪть 
еще въ виду //едумә х 3, Апись х З, Меркур. солюб. 3, Суль- 
фуръ х 3. — При хронической ломотЪф однимъ изъ лучшихъ лЪ- 
карствъ является Натр. силицик. х З (не смъшивать съ сали- 
цил. натромъ), также Аква силиката Ө или Силиція 8.— Если 
этого оказывается недостаточно, то дають Кали ѓодают. (водно- 
спиртный растворъ—0,1 Кали іод. и по 4,5 воды и виннаго спирта— 
ежедневно 2 раза по 5 капель, увеличивая съ каждымъ днемъ 
дозу на 1 каплю и доходя такъ до 30 капель). Затъмъ можно вы- 
брать еще изъ: Аммон. фосфор., Липёумв карбон., Сульф. іодат , 
Ликопод., Хамэдрись 1, Гепарз-сульф., Калькар. карбон., Гвая- 
кумә и др., смотря по общему состоянію организма. 

Во время обостренія строгая, крайне воздержная діэта. Кром? дізта и вепом. 
того З раза въ недфлю солнечныя ванны, цБльныя обертывания м%ры. 
или постельныя паровыя ванны, точно также полныя (камерныя) 
паровыя ванны; ежедневный"легкій массажъ; вечеромъ обертываніе 
нижнихъ конечностей съ послЪдующимъ цфльнымъ обмываніемъ. 
Хорошіе результаты получаются также отъ песочныхъ ваннъ. — 
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Противъ припадковъ болей: паровые компрессы (припарки), теплыя 
ванны (280 Р., 10 минутъ продолжительности) съ послЪдующимъ 
обмываніемъ или обливаніемъ (24°Р.). Согръвающіе компрессы изъ 
белладонноваго масла (вмъсто воды). При хронической ломотЪ 
весьма важно соблюдать діэту, если желательно избЪгнуть повто- 
реній острыхъ припадковъ. Весьма вредны, а потому безусловно 
должны быть избЪгаемы прежде всего соленые и копченые про- 
дукты—мясные и рыбные, равно какъ сыры. БЪлое мясо, разъ въ 
день, не вредно, если при этомъ употребляются въ достаточномъ 
количествЪ зеленыя овощи и фрукты; картофель допускается лишь 
въ малыхъ количествахъ. Пища должна быть вообще возможно 
болће простая, не очень соленая, не пряная, а также необиль- 
ная. Вредны крЪпкій чай, кофе, тяжелыя и кислыя вина, крЪпкое 
пиво и спиртные напитки вообще. Въ отдфльныхъ случаяхъ мо- 
гутъ быть позволены умЪренныя количества винограднаго вина (съ 
водой) или свЪтлаго пива. Достаточное движеніе на свЪжемъ воздухЪ 
разумЪется само собою. Закаливающіе способы водою не всегда 
переносятся артритиками; въ такихъ случаяхъ дЪлаютъ сухія об- 
тиранія фланелью. Что касается одежды, то для предохранен!я 
отъ простуды часто показанъ шерстяной режимъ проф. 1егера, 
особенно шерстяное бЪлье для нижнихъ конечностей. 


ОТДЪЛЪ ОДИННАДЦАТЫЙ. 


Болфзни суставовъ, костей и мышцъ. 


1. БолЪзни суставовъ. 


Содержаніе этого под-отдЪла. 1. Воспален!я суставовъ. --2. Острый ревма- 

тизмъ суставовъ.-—3. Хроническій ревматизмъ суставовъ.—4. Обезображиваю- 

щій ревматизмъ суставовъ. —(Англійскую болЪзнь, Артритъ, Подагру, Размяг- 
чение костей см. въ 10-мъ отд). 


1. Воспаленія суставовъ. 


Воспаленія суставовъ бываютъ разнаго рода, и въ каждомъ 
случаЪ необходимо выяснить, какая воспалительная жидкость въ 
суставъ, сывороточная (серозная), или гнойная, или кровяная, а 
также-—-какая причина воспаленія, какое его происхожденіе. Вос- 
палительный процессъ происходитъ прежде всего во внутренней 
(синовіальной) оболочкЪ суставной сумки, и въ болЪе легкихъ 


— 511 — 


случаяхь ею и ограничивается. Сочленовный хрящъ заболъваетъ 
обыкновенно лишь вторично, послЪдовательно. Въ тяжелыхъ слу- 
чаяхъ суставныхъ воспаленій поражаются воспалительнымъ про: 
цессомъ и кости. Но бываетъ часто и обратная послЪдователь- 
ность: заболЪваетъ прежде всего кость, и съ нея уже воспалене 
переходитъ вторично на суставъ, какъ, наприм., при туберкулез- 
номъ пораженіи кости и сустава. 

Различаютъ слЪдующія формы воспаленій суставовъ: Разныя формы 

а. Гиперемическое (приливное) воспаленіе вто. ®%001876нЇЙ 
рично является въ видЪ первоначальнаго перода развитая болЪе зн 
тяжелаго воспаленія, наприм. гнойнаго, первично же оно является 
лишь при остромъ суставномъ ревматизмЪ. Симптомы этой формы: 
сильныя боли, являющіяся и сами собою, и особенно при движе- 
ни; кожа сустава напряжена и припухша, часто-—синевато-крас- 
наго цвЪта. Гиперемическое воспаленіе либо проходитъ безъ даль- 
нъйшихъ послЪдствій, подвергаясь обратному развитію, либо же 
переходитъ въ слипчивыя формы, какъ при остромъ суставномъ 
ревматизмЪ, или въ серозное и гнойное воспаленіе. 

б. Геморрагическое воспален!е ‚сустава сопрово- 
ждается изліяніемъ крови въ суставъ и встрЪчается при повре- 
жденяхъ, а также при геморрагическомъ діатезъ (предрасположе- 
ни къ кровотеченіямъ), при гемофиліи, при цынг$. Въ послфднихъ 
случаяхъ суставъ наполняется кровью безъ всякихъ предвЪстни- 
ковъ; является мягкая съ маловыраженнымъ зыбленіемъ опухоль, 
а, спустя нЬсколько дней, красящее вещество обнаруживается подъ 
кожей. Теченіе болЪзни тутъ неблагопріятное; объ оперативномъ 
вмъшательствь не можетъ быть рЪчи; разсасывающіе же ком- 
прессы и лВкарственныя средства не предупреждаютъ свертыва- 
нія излившейся въ суставъ крови и послфдовательнаго спаивания, 
сростанія суставныхъ поверхностей (анкилоза). Травматическія (отъ 
поврежденій) кровоизліянія въ суставъ могутъ разсосаться отъ 
соотвЪтствующихъ мЪръ и лЪкарствъ. Я 

в. При серозномъ (сывороточномъ) воспаленіи 
суставъ сильно опухаетъ отъ накопляющейся въ немъ въ боль- 
шомъ количеств мутной съ хлопьями жидкости, онъ очень бо- 
лЪзненъ и напряженъ. Это—въ острой форм%Ъ; при хронической 
же формЪ этого воспаленія внутренняя оболочка сустава мозоли- 
ста, утолщена, шероховата, и больной не испытываетъ никакихъ 
тягостныхъ разстройствъ, развЪ лишь чувство легкой усталости; 
кожа въ этихъ случаяхь остается обыкновенно неизмъненною. 
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г. Гнойное воспален!е сустава сопровождается всегда 
чрезвычайно рЪзкими воспалительными явленіями; поражаются и 
разъфдаются и хрящевыя части сустава, образуются хрящевыя язвы; 
процессъ разрушеня можетъ дойти и до кости, обнажая ее и разъ- 
Ъдая въ большей или меньшей степени. ДалЪе, если гнойный про- 
цессъ не останавливается, поражаются и суставныя связки и око- 
лосуставныя ткани; сумка сустава вздувается шарообразно и ло- 
пается; гной проникаетъ въ окружающую ткань и образуетъ око- 
лосуставные нарывы, наконецьъ—прорывается наружу. Теченіе бо- 
лзни тяжелое. Она начинается потрясающимъ ознобомъ и силь- 
нымъ повышеніемъ температуры тъла. Суставъ сильно опухаетъ 
и становится неподвижнымъ. Кожа горяча на ощупь и красна; на 
ней видны сильно расширенныя вены. При легкихъ формахъ гной- 
наго воспаленія возможно полное выздоровлен!е; при тяжелыхъ 
же могутъ развиться крайне опасныя общія явленія, особенно же 
опасаться надо гноекровія (піэміи); въ лучшемъ случаЪ дЪло окан- 
чивается анкилозомъ (ограниченной или вовсе утерянной подвижно- 
стію), иначе говоря—слипчивымъ воспаленіемъ суставныхъ частей. 

д. Обезображивающее воспаленіе суставовъ 
характеризуется измЪненіемъ формъ суставныхъ концовъ и свя- 
зочныхъ частей, съ образованіемъ костныхъ наростовъ, значи- 
тельно разстраивающихъ подвижность суставовъ. Наивысшей сте- 
пени развитія измфнен!е это достигаетъ въ обезображивающемъ 
артритЪ (см. стр. 509). Д 

е. Невропаралитическое воспаленіе суставовъ 
встрЪчается особенно у табетиковъ и отличается тъмъ, что во 
1) оно является даже при сравнительно незначительныхъ поводахъ, 
во 2) тъмъ, что проходитъ очень медленно даже въ такихъ слу- 
чаяхъ, въ какихъ у людей вообще здоровыхъ оно было бы скоро- 
преходящимъ, легкоизлъчимымъ. Большей частью поражается, имен- 
но, колЪно; оно припухаетъ шарообразно вслъдствіе кровяно-сы- 
вороточнаго выпота, часто въ теченіе уже нЪсколькихъ часовъ; 
суставъ при этомъ почти вовсе безболъзненъ, напряженіе неболь- 
щое; кожа имЪетъ нормальный видъ или н$Ъсколько болЪе блЪд- 
ный; лишь ръдко опухоль болће плотная или твердая. Въ тяже- 
лыхъ случаяхъ могутъ получиться въ конц концовъ стойкія обе- 
зображиванія суставовъ. 

Причины или спосоды происхождехія суставныхь 
боспаленій. Сюца относятся прежде всего поврежденія: прони- 
кающая въ суставъ рана, близсуставные переломы костей, вы- 
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вихи; растяженіе связочныхъ частей сустава и т. п. Воспаленіе 
можеть быть и бактерійнаго происхожденія, когда, черезъ рану ли 
или черезъ больныя окружающія ткани (напр. при рож%), микроорга- 
низмы попадаютъ въ полость сустава. Но таке случаи встръчаются 
рЪже, большинство же этихъ воспаленій происходитъ посредствомъ 
внутренняго переноса (метастазъ, эмболія — см. стр. 384, 388) 
заразнаго вещества черезъ лимфатическіе и кровеносные пути, 
какъ при бугорчаткЪ, золотухЪ, тифЪ и проч. Суставныя воспале- 
нія могутъ имЪть и конституціональное происхожденіе, т. е. пред- 
ставляютъ собою частичныя проявленія общихъ разстройствъ въ 
обмЪнЪ веществъ, какъ при подагръ, геморрагическомъ предрас- 
положеніи, кровоточивости и т. д.; сюда же можно причислить и. 
тБ воспаленія, которыя зависятъ отъ отравленій, наприм. отъ хро- 
ническаго отравленія свинцомъ; конституціональный характеръ имћ- 
ютъ и ть ненормальности суставовъ, которыя происходятъ отъ 
преждевременной атрофіи (исчезанія) или преждевременнаго со. 
стариванія суставныхъ частей; сюда относятся особенно нЪкото- 
рыя обезображивающія, а также хроническія формы ревматизма. 
Случайной причиной суставнаго воспаленія служитъ нерЪдко и 
простуда (охлаждене) при имъющемся къ нему предрасположеніи, 
или же простуда ведетъ къ ухудшенію развившагося уже воспаленія. 


Общее лёчеще сустабхыхъ воспалений. 


Вообще о лЬченіи воспаленій суставовъ можно сказать, что 
при тъхъ формахъ ихъ, которыя вызываются (метастатически— 
см. выше) тъмъ или инымъ общимъ заболЪванемъ, на первомъ 
план стоить лЪченіе соотвЪтствующей общей болЪзни, какъ при 
сифилисЪ, трипперЪ, туберкулезЪ, золотухЪ, подагрЪ, острозараз- 
ныхъ болфзняхъ и проч., и лишь рядомъ съ нимъ-—мЪстное лЪ- 
ченіе, при чемъ послЪднее, мЪстное лЪченіе можетъ въ иныхъ 
случаяхъ сводиться не только къ примЪненію лЪкарствъ и обыч- 
ныхъ вспомогательныхъ мЪръ, но и къ хирургическому вмЪша- 
тельству. Хирургическое лЪчеше является часто предшествующимъ, 
главнымъ, при суставныхъ воспаленіяхъ травматическаго проис- 
хожденія, равно какъ при гнойномъ воспаленіи. 

Внутреннее лЪчене той или другой общей болЪзни, лежа- 
щей въ основЪ воспаленія сустава, см. въ соотвЪтствующихъ мЪ- 
стахъ этой книги. 

О мъстномъ же, наружномъ лЪченіи можно вообще сказать 
слъдующее. 
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Ббльшая часть случаевъ, особенно же случаи бактерійнаго 
происхожден:я, требуютъ прежде всего покоя; отъ движения боль- 
ного сустава процессъ воспаленія можетъ значительно ухудшиться. 
Въ случаяхъ болЪе трудныхъ могутъ понадобиться шины, всего 
лучше изъ толстой папки, укрфпляемыя бинтомъ и умЪстныя осо 
бенно тогда, когда цЪлесообразно прикладывать къ суставу со 
гръвающіе компрессы или лъкарственныя масла или мази—глав 
нымъ образомъ изъ Белладонны (см. „ЛЪкарства въ наружныхъ 
примЪненіяхъ“ на стр. 41-0й, изъ которыхъ и надо выбрать со- 
отвЪтствующее). Шина должна быть надлежащимъ образомъ выстла- 
на ватой для мягкости Простое помъщене больной конечности 
на подушкЪ, подстилкЪ и т. п. никогда не можетъ замфнить хо- 
рошей удерживающей повязки, такъ какъ больные во время сна 
могутъ двигать больной конечностію или вынуждены къ движеню 
ея какой либо надобностію. Удерживающую повязку надо накла- 
дывать на больную конечность при такомъ положени поражен- 
наго сустава, при которомъ онъ сохранилъ бы пригодность къ его 
употребленію на тотъ случай, если бы, по роду болЪзни, суставъ 
оказался въ концф концовъ неподвижнымъ Такъ, негодными къ 
употреблению будутъ, наприм ‚ нижняя конечность, согнутая въ ко- 
лЬнЪ, или верхняя конечность, вполнЪ разогнутая въ локтЪ ит д 
Въ хирурги примфняются часто съ пользой, особенно при тубер- 
кулезныхъ пораженяхъ суставовъ, вытягивающія повязки и но- 
сильные аппараты. 

Во многихъ случаяхъ благотворно дЬйствуетъ массажъ боль 
ныхъ суставовъ, но эти случаи надо выбирать съ осторожност!ю 
И съ полнымъ знашемъ дла. 

Не слъдуетъ примЪнять массажа при всфхъ 
свъжихъ воспалительныхъ процессахъ бактерій 
наго происхожденія, такъ какъ массажемъ можно вогнать 
тутъ микроорганизмы въ кругъ лимфо-и кровообращения, а мЪст- 
но-—только усилить воспален!е Показанъ массажъ особенно при 
травматическихъ воспаленіяхъ (не гнойныхъ), при затянувшихся 
воспалительныхъ процессахъ, также при слипчивыхъ и обезобра- 
живающихъ формахъ суставныхъ воспаленій, Съ массажемъ можно 
соединять и кратковременныя пассивныя движенія больныхъ су- 
ставовъ. 

При скоплении гноя въ сустав, при нарывЪ, не слЪдуетъ 
медлить съ искусственнымъ его вскрытіемъ, какъ только пришла 
для этого пора. Въ болъе тяжелыхъ случаяхъ можетъ потребо- 
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ваться резекція (отсЪченіе) суставныхъ концовъ кости или даже 
ампутація (отнят!е) конечности. 

Изъ внутреннихъ лЪкарствь примъняются кони 1 въ 
самомъ начал, а затъмъ Белладонна х 3, при воспаленши вслЪд- 
стве механическихъ повреждений (травмъ)— Арника 1 и Русёх3 — 
При воспалительной опухоли — Беллад поперемфнно съ Меркур. 
солюб. х 3—3, при признакахъ нагноеніия——/ емарѕ сульф х 3—5; 
послъ вскрытія нарыва— Силииія 3 —Если выздоровлен1е затяги- 
вается, при хроническихъ, именно, воспаленіяхъ, принимать Су.ль- 
фуре х 8, также Ацид. флуорик. 3, Калькареа фосфорика 8 
или, при обильномъ нагноеніи и сильномъ упацкъ силъ, Каль- 
кар. гипофосфороза 3. 

Изъ минеральныхъ водъ особенно показаны, именно—въ хро- 
ническихъ случаяхъ, теплые источники и воды поваренной соли. 
КромЪ того полезны грязи въ видЪ общихъ ваннъ и мъстныхъ 
компрессовъ, равно какъ горячія песочныя и сЪрныя ванны 


2 Острый суставный ревматизмъ. 


Острый суставный ревматизмъ есть очень болЪзненное, ли- 
хорадочно - инфенкціонное, бактерійнаго происхождения, страдание, 
причемъ обыкновенно поражается нЪсколько суставовъ одновре- 
менно или вскорЪ одинъ суставъ за другимъ. БолЪзнь эта не при- 
липчива, но появленіе ея у многихъ лицъ, въ видЪ эпидемии, на- 
блюдается неръдко. Въ большинств случаевъ заболфваншо спо- 
собствуетъ простуда, именно — внезапное охлаждене рагзорячен- 
наго отъ работы и вспотфвшаго тфла. Способствующими обстоя- 
тельствами надо считать также проживане въ сырыхъ помфщеняхъ, 
равно какъ нЪкоторыя болЪзни, втеченши или въ період выздо- 
ровленія которыхъ суставный ревматизмъ развивается поразительно 
часто; къ такимъ болъзнямъ относятся скарлатина, кровавый по 
носъ, послБродовой періодъ, тифы, также сифилисъ Самое боль- 
шое число заболЪваний падаетъ на осенше и зимніе мЪсяцы. Очень 
большое втяне на появленіе болЪзни имЪетъ возрастъ. Большая 
часть первоначальныхъ заболЪваній приходится на юношескій и 
зрълый возрастъ, именно—начиная съ періода наступленія поло- 
вой зрълости до 30 года жизни и затфмъ до 50 лътъ Въ болЪе 
старомъ возрастЬ эта болзнь почти не встрЪчается. ПредвЪст- 
никами ея являются вообще недомогане, тянущія боли въ чле- 
нахъ и т. п, которыя продолжаются дня 2—3 ЗатЪмъ появляется 
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лихорадка съ повышенемъ температуры часто до 400 и выше, 
тяжестью въ голов, жаждой и отсутствіемъ аппетита, учащеніемъ 
пульса и проч.; затЪмъ появляется боль въ томъ или другомъ су- 
став, который вскорЪ опухаетъ, становится горячимъ и крас- 
нымъ. Больной избЪгаетъ всякаго движен!я пораженнымъ членомъ 
и не выноситъ даже самаго малЪйшаго прикосновенія. Спустя нЪ- 
которое время, при продолжающейся лихорадкЪ, поражаются но- 
вые суставы, между тъмъ какъ ранфе пораженные возвращаются 
къ нормЪ (блуждающій, летучій ревматизмъ). Такимъ образомъ, 
одни за другими могутъ переболЪтр всЪ суставы. Если поражены 
больше суставы, какъ колфнный, бедреный и плечевой, или су- 
ставы позвоночнаго столба, то больной испытываетъ страшныя муки 
при малъйшемъ движени. Кожа на ощупь не очень горяча; не- 
смотря на лихорадку, она обыкновенно покрыта пӧтомъ, имЪю- 
щимъ кисловатый запахъ. Неръдко являются сыпи. Моча выд: 
ляется въ уменьшенномъ количествЪ и оставляетъ на днЪ сосуда 
кирпично-красный осадокъ. Языкъ влаженъ, обложенъ бЪлымъ на- 
летомъ. испражненія задержаны, а калъ представляется твердымъ 
и сухимъ. Сонъ обыкновенно нарушенъ вслЪдствіе сильныхъ болей. 

Если болЪзнь протекаетъ безъ особенныхъ ‘осложненй, то 
она тянется отъ З до 6 недфль, посл чего больные представля- 
ются крайне исхудалыми и очень медленно поправляются. Бы- 
ваютъ боле легкія формы, при которыхъ поражаются только не- 
многіе суставы и въ умЪренной степени; тогда болъзнь обыкно- 
венно тянется 8—14 дней. Въ большинствЪ случаевъ поражаются 
только большіе суставы, маленькіе-же, какъ суставы ручныхъ и 
и ножныхъ пальцевъ, остаются пощаженными. Наиболће часто по- 
ражается колЪнный суставъ, равно какъ суставы стопы, ручной 
кисти, плечевой и локтевой. Изъ осложненій наиболЪе частыми 
являются воспаленіе сердца, плевры, легкихъ, воспаленіе различ- 
ныхъ слизистыхъ оболочекъ, какъ бронхитъ, фарингитъ и пруоч., 
а также воспаленіе мозга. У пьяницъ суставный ревматизмъ осло- 
жняется часто бЪлой горячкой. 


Характеристика главнъйшихъ лёКкарстбъ 65 отношени 
остраго ребматизма сустабобъ. 


Главнымъ лъкарствомъ въ начал заболЪван!я является „Ако“ 
нитә 1, особенно когда имЪется твердый, прыгающій пульсъ, го" 
рячая сухая кожа; сильная жажда, безпокойство, тоска, особенно 
въ области сердца; рвущія, колющія боли, невыносимыя особеннв 
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ночью; красная, съ блескомъ, опухоль пораженныхъ суставовъ, 
очень болЪзненная при дотрагиваніи. 

Вмфсто Аконита подходить Феррумь фосфорик. 3, если 
пульсъ вялъ и мягокъ. Боли облегчаются отъ медленнаго движе- 
нія больной части и отъ приложенія холода. Землистый цвЪтъ 
лица и легкіе приливы. Больной легко потЪетъ. Моча щелочная. 

Броня 1. Подобна Акониту въ отношеніи пульса. Лихо- 
радка имфетъ больше перемежающійся характеръ, временами потъ. 
Головная боль, тупая, стучащая или колющая. Больной лежитъ 
неподвижно, избЪгая мальйшаго движенія, такъ какъ движеніе уси- 
ливаетъ всЪ его страданія. Желудочныя разстройства, разстрой- 
ства и со стороны печени. Сухость во рту, языкъ обложенъ сзади 
желтовато-бълымъ. Больной пьетъ много и часто. Дополнитель- 
нымъ къ Бріоніи лЪкарствомъ является Гарар. эмет. х 8. 

Арника 1. Боль, какъ при вывихЪ или ушибЪ, съ ощущеніемъ 
онЪм%Ънія и свербЪнія; твердая красная, блестящая опухоль. Боль- 
ной жалуется на какъ бы электрическія подергиванія и ударенія 
въ больныхъ частяхъ. Чувство какъ бы лежанія на твердомъ. 

Хамомилла 1. Дополняетъ Аконитъ при сильномъ безпо- 
койствЪ и метаніи въ постели; раздражительное, нервное, каприз- 
ное настроеніе, Мышцы пораженныхъ частей судорожно напря- 
жены; тянущія, рвущія боли являются больше приступами, при 
этомъ ощущене онЪм%Ънія, Ухудшеніе особенно въ вечерніе часы 
и ночью. Зябкость спины и членовъ смЪняется жаромъ и красно- 
тою лица, особенно одной щеки. Сильная жажда во время озноба 
и жара. Горячій потъ всей головы. | 

Меркур. солюб. х 3 — 2. Колющія, рвущія или жгучія боли 
не только въ суставахъ, но и въ костяхъ. Хуже отъ теплоты по- 
стели и къ утру, также отъ влажнаго и холоднаго воздуха, Обиль- 
ный, вонючій, какъ бы маслянистый потъ, не приносящій ника- 
кого облегченія. Улучшеніе въ теченіе дня и въ поко при теп- 
пой погодЪ. Мочевина въ мочЪ уменьшена; мочекислыя соли уве- 
личены, имЪется въ ней и бЪлокъ. 

Меркур. корроз. х З. ТЪ же явленія, но болЪе сильно выра- 
женныя. БЪлокъ и эпителій въ мочЪ. Моча темно-красная или 
коричнево-красная. 

Пульсатилла 1. Боли очень часто мЪняютъ свое мЪсто, 
перескакивая съ одного сустава на другой. Облегченіе при рас- 
крываніи больныхъ частей. БлЪдность лица и зябкость, особенно 
къ вечеру и ночью. Лихорадка не высока. Желудочныя разстрой- 
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ства, но, въ отличіе отъ Броши, языкъ бло обложенъ и жажда 
не большая. Угнетенное плаксивое настроен!е, часто, однако, и 
мЪняющееся. 

Русь х 8. Помогаетъ скоро въ тъхъ случаяхъ, когда простуда 
произошла отъ сырости, отъ промоканія ногъ или вообще тЪла 
или отъ сильнаго охлажденія при обильной испарин%Ъ. Больной 
не находитъ покоя ни въ какомъ положеніи, то и дЪло мЪняя его. 
Вывихная боль съ ощущеніемъ разслабленности и ползанія му- 
рашекъ въ пораженной части, Красная блестящая опухоль суста- 
ва. Облегченіе отъ тепла. 

Ацид.-или Нат}. салициликумь х 1. Въ аллопатіи даются 
въ большихъ дозахъ, и въ нЪкоторыхъ случаяхъ ревматизма дЪй- 
ствительно быстро унимаютъ боль и уменьшаютъ опухоль ревма- 
тически-воспаленныхъ суставовъ, но при этомъ развиваются ча- 
сто осложнения, особенно со стороны сердца. Въ тъхъ случаяхъ 
ревматизма, въ которыхъ салицилъ помогаетъ, онъ это дЪлаетъ 
и въ безвредныхъ гомеопатическихъ дозахъ, именно—въ нисшихъ 
дЪленіяхъ, предпочтительно—1-мъ десятичномъ. Это—тЪ случаи, 
въ которыхъ моча содержитъ въ обильномъ количествЪ элементы 
почекъ и мочевыхъ путей, между прочимъ и бфлокъ, такъ какъ 
извЪстно, что салицилъ въ большихъ дозахъ производитъ катарръ 
упомянутыхъ путей (токсическій нефритъ). 

КромЪ приведенныхъ, могутъ понадобиться при остромъ су- 
ставномъ ревматизмЪ еще слЪдующія: 

Хина 1. РъЪдко въ начал, а больше въ дальнЪйшемъ те- 
ченіи болфзни, особенно при перемежающемся характерЪ ея. Су- 
ставы еще опухши, боли подергивающія и давящія. Больной не 
переноситъ ни малЬйшаго прикосновенія. Общая слабость, ръз- 
кая блЪдность, обильный потъ. 
| Арсеникз х З. Больныя части крайне чувствительны при 
давленіи. Большое безпокойство и тоска. Познабливаніе и жаръ 
поперемЪнно. Больной пьетъ часто, но понемногу. Хуже ночью, 
лучше въ теплЪ. Обильный, дурнопахнущій потъ. 

Ацид. бензоик. х 2. Боли періодичны и часто мъняютъ свое 
мЪсто. Упорные ночные поты съ ознобомъ и жаромъ; моча ще- 
лочная, горячая и темная, съ противнымъ запахомъ. Частые по- 
зывы на мочу, иногда съ мочерЪзомъ. Предупреждаетъ осложне- 
нія со стороны сердца. Подходитъ особенно для подагриковъ. Боли 
идутъ часто сверху книзу и справа влЪво. 

Аписёх З. Явленія разслабленности преобладаютъ. Отечная, 


— 519 — 


съ ограниченными краями, опухоль; жгуч1я и колющія боли. Нерв- 
ность, безпокойство, чрезмЪрная чувствительность.Ревматизмъ пора- 
жаетъ справа влЪво. Цилиндры въ мочЪ, которая сильно насыщена. 

Кольхик. Ө — х 1. Общая слабость. Блуждающія боли. Боли 
въ груди (подобно Бріоніи), съ ощущеніемъ, какъ будто грудь 
опоясана бинтомъ. Одышка съ стЪснешемъ въ груди. Моча тем- 
ная, съ высокимъ удфльнымъ вЪсомъ и обильнымъ содержаніемъ 
мочекислаго аммоніака. Подагричность. Ночныя ухудшеня. Часто 
поносъ съ образованіемъ газовъ. Ревматизмъ осенью и весною 
при сырой погодЪ. 

Дулькамара х 2. Ревматизмъ особенно отъ промоканія. Боли 
особенно ночью съ холодомъ и тяжестью, съ ощущеніемъ раз- 
слабленности и тугости въ пораженныхъ членахъ. Мутная дурно- 
пахнущая моча, красноватая и съ слизью, съ бълымъ и краснымъ 
осадкомъ. Мочеиспусканіе часто болЪзненно. 

При пораженіяхъ сердца примЪняются средства, указанныя 
въ отдълЪ 8-мъ, главнымъ образомъ: Аконитиз, Арсен. Русе, 
Спигелія, Кактусв, Кальмія. 

Наконецъ, надо имЪть въ виду, особенно въ болЪе упор- 
ныхъ случаяхъ, еще и конституціональныя средства, какъ Каль- 
кареа карбон., Сульфуръ и другія, указанныя въ 10-мъ отдЪлЪ 

Одозахъиспосодахъпріемовъ лёкарстбвъсм.ч.1.,гл.Зи4 
дёлекія--также стр. 35—39. 

Страдающаго острымъ суставнымъ ревматизмомъ надо обе- Вспом. мры. 
регать отъ простуды, не класть у холодной стЪны или вблизи 
окна или на сквозникЪ. Температура комнаты должна быть рав- 
ном%рная, около 15° Р. Не слъдуетъ примънять холодной воды въ 
вид обмываній или обливаній, ни пузыря со льдомъ. СогрЪваю- 
щіе компрессы и обертыванія (16—20° Р., 2—3 часа продолжи- 
тельности) часто хорошо переносятся. Но всего лучше и скорће 
боли и воспаленіе поддаются втираніямъ белладоннымъ масломъ, 
которыя надо производить слегка, не сильно нажимая, въ тече- 
ніе нЪсколькихъ минутъ раза три въ день, каждый разъ затЪмъ 
заворачивая больныя мъста въ простую вату и забинтовывая. 
Когда острыя явленія прошли, можно съ пользой примЪнять теп- 
лыя ванны съ послЬдующимъ легкимъ массажемъ. Діэта должна 
быть очень легкая и нераздражительная, какъ при лихорадкахъ 
(стр. 67), преимущественно молочная и растительная. 


Признаки и 
теченіе. 


ЛЬченіе 
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3. Хроническй ревматизиъ суставовъ. 


Хроническій ревматизмъ суставовъ развивается изъ остраго 
или же является самостоятельно подъ вліяніемъ тЪхъ же причинъ, 
что и послЪдній. БолЪзнь представляеть собою медленно проте: 
кающее воспаленіе одного или нъсколькихъ суставовъ, являясь чи- 
ста мастнымъ страданіемъ. Она наблюдается почти исключительно 
у пожилыхъ людөй. Пораженные суставы почти всегда слегка бо- 
лъзненны, но часто въ нихъ появляются и сильныя боли безъ 
всякой видимой причины, или же при давленіи и движеніяхъ; они 
почти всегда болЪе или менъе опухши и очень чувствительны ко 
всякимъ перемЪнамъ погоды. При ожесточеніи воспаленія отъ дви- 
женія или другихъ причинъ больной суставъ кажется на ощупь 
горячЪе обыкновеннаго, и въ немъ ощущается зыбленіе. При по: 
пыткЪ привести въ движеніе больной суставъ, посл продолжи- 
тельнаго его покоя, чувствуется ненормальное сопротивленіе и хру- 
стЪніе, какъ-бы происходящее отъ разрыва сращеній или тремя 
шереховатыхъ поверхностей. Изъ осложненій встрфчаются лишь 
мышечный ревматизмъ и острый суставный (послЪдній въ тЪъхъ слу- 
чаяхъ, въ которыхъ онъ уже былъ раньше). Въ давнишнихъ или 
запущенныхъ случаяхъ являются, вслЪдствіе утолщенія связокъ или 
суставныхъ оболочекъ,всевозможныя искривпенія и набуханія суста- 
вовъ, до степени значительнаго обезображенія ихъ. Эта узлова- 
тая форма ревматизма по характеру своему очень близко подхо- 
дить къ хронической ломотЪ (артриту — см. стр. 509) и требуетъ 
такого-же лъченя. 

Лъкарства, показанныя при хроническомъ ревматизмЪ су- 
ставовъ, суть слъдующія: Сульфурз: когда хроническій ревматизъ 
произошелъ изъ остраго, и боли облегчаются въ теплЪ и покоЪ.—- 
Русв: блуждающій, переходящій съ сустава на суставъ ревматизмъ; 
боли усиливаются при перемЪнахъ погоды, ночью, отъ теплоты 
постели и покойнаго положенія, равно какъ въ самомъ началЪ 
движен!я; облегчаются при продолженіи послЪдняго. — Рододен- 
дфонё: также облегченіе отъ движенія и усиленіе болей ночью; 
ревматизмъ блуждающій, преимущественно—-малыхъ суставовъ, и 
крайняя чувствительность къ холодному воздуху.— Каустик. (или 
Аммон. каустикумз 3): облегченіе въ покоЪ и теплЪ, усиленіе 
болей отъ продолжительнаго движенія (часто, однако, полезенъ и 
при отсутствіи этихъ отличительныхъ признаковъ, поперемЪнно 
съ Туя) — Бріон.: припухлость суставовъ съ острыми колющими 
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болями, отъ прикосновенія и движенія, равно какъ ночью хуже. — 
Меркур. солюб.: при умъренно опухшихъ суставахъ и усиленіи 
болей въ постельной теплотЬ.--Дольхик.: блуждающія боли, осо- 
бенно ночью, въ теплую погоду, иногда же и колющія боли въ 
холодную погоду.—Колоиини.: особенно послЪ остраго ревма- 
тизма, при недостаточной подвижности сустава (также /Ледум5).— 
Туя: у больныхъ, страдавшихъ раньше трипперомъ.—./ммонёумв 
фосфорик. (также Сульфурѕ): въ запущенныхъ хроническихъ слу- 
чаяхъ, съ облегчешемъ болей при движеніи и въ покоЪ (прини- 
мать продолжительное время 2 — З раза въ день); точно также 
Кали тодат., или Їодумъ, особенно когда боли облегчаются отъ 
холода, и въ суставахъ ощущается хрустЪн!е.—КромЪ того имЪется 
еще длинный рядъ лЪкарствъ, которыя могутъ пригодиться при 
хроническомъ ревматизмЪ, а именно: Арсен. альб: при жгучихъ 
и рвущихъ боляхъ (ночью хуже, а отъ тепла и движенія лучше), 
Агарик., Фосфор, Гепаръ, Натр. мур., Кальк. карб., Плумб., 
Арника, Бензое ацид., Берберись, Котумз, Лулькамара, Фер- 
Вумз, Ликопод., Пульсат., Ранункул., Силиція и др.— Наружно 
облегчаютъ втиранія лЪкарственными оподельдоками (оподельдскъ 
Русе, Бђіон., Ледумь, Арника и проч.) или настойками и т. д. 
(см. стр. 41 и проч.). Эёлехія см. при „Остромъ ревматизмЪ“. 
Грязевыя, соленыя и сфрныя ванны, а также теплыя купанья Всасм. мъры. 
въ Висбаден, ТеплицЪ и проч., особенно же Одесскіе лиманы. 
По лныя (камерныя) паровыя ванны, втеченіи 20—30 минутъ 
3 раза въ недълю; солнечныя ванны; постельныя паровыя ванны 
втечени 14/2 часовъ), также З раза въ недълю; или же цьльныя 
обертыванія (240 Р.) со вложеніемъ влажно-завернутыхъ горячихъ 
бутылокъ. ПослЪ каждаго изъ такихъ примЪненій слЪдуетъ при- 
мвнять полуванну (250 Р., 10 мин. продолжительности), съ по- 
слЪдующимъ обливаніемъ (220 Р.) всего тЪла и суставовъ втече- 
щи 1 мин. (220—150 Р.). —Очень благотворно дЪйствуютъ также 
частичныя обливанія (250—150 Р., 2—4 лейки): обливаніе бедеръ. 
поперечное обливаніе спины, прямое обливаніе спины, обливаніе 
колЪнъ, обливаніе верхнихъ конечностей и т. д., но не всЪ обли- 
ванія въ одинъ день, а дЪлая ихъ въ томъ или другомъ порядк%, 
каждый день по одному или по два.-—При узловатомъ ревматизм 
(утолщеніяхъ суставовъ) хорошіе результаты получались отъ пе- 
сочныхъ ваннъ (40° Р., втеченіи получаса, у очень слабыхъ лицъ 
не полныя, а частичныя песочныя ванны (ножныя, ручныя). Очень 
хорошо дъйствуетъ во всякомъ случаЪ и массажъ съ слъдующей, 
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за нимъ шведской гимнастикой. Діэта-—- преимущественно вегета- 
ріанская (растительная). 


П. Воспаленія костей. 


Предва ритель- Воспалительные процессы въ костяхъ имЪютъ много общаго 

ныя замётни съ такими же процессами въ мягкихъ частяхъ тла, существенно 
же отличаются тъмъ, что въ костяхъ можетъ происходить не только 
разрушеніе костной ткани, но и возстановленіе ея на МЪсто раз- 
рушенной, причемъ новая кость воспроизводится со стороны кост- 
наго мозга, получается какъ бы воспалительная гипертрофія ко- 
сти. Процессъ образованія кости въ болфзни происходитъ тъмъ 
же путемъ и способомъ, какъ и въ здоровомъ состояніи, когда 
разсасываніе и новообразованіе костной ткани совершаются одно- 
временно; разница лишь та, что въ болЪзни кости возстанавли- 
вающаяся костная ткань образуетъ неправильныя формы (кост- 
ная мозоль). 

Причины воспаленія костей тЪ-же, что и воспаленія другихъ 
тканей, а именно механическія и химическія воздЪйствія, также 
внЪдрЪніе заразныхъ началъ (бактерій). 

Для аллопатовъ является „замфчательнымъ своеобразіемъ“, 
для гомеопатовъ же вполнЪ`'естественнымъ явленіемъ то, что нЪ- 
которые химическіе агенты (напримфръ, фосфоръ) въ малыхъ ко- 
личествахъ содЪйствуютъ воспроизведению костной ткани, въ боль- 
шихъ же, наоборотъ, ведутъ прямо къ омертвънію кости (фос- 
форный некрозъ работниковъ на спичечныхъ фабрикахъ). То же 
надо сказать о ртути (Меркуріи) и др. 

Воспаленіе костей имЪетъ тъсную связь съ воспаленіемъ су- 
ставовъ. Какъ и тамъ, различаются тутъ разныя формы воспа: 
ленія, въ зависимости отъ того, какія части кости поражаются, 
и отъ какихъ причинъ. 

Такъ различаютъ: воспаленіе надкостной плевы или надкост- 

5 ницы (періоститъ), воспаленіе костнаго мозга (остеоміэлитъ), вос- 
паленіе самой костной ткани (оститъ), воспаленіе всЪхъ частей 
кости (паноститъ); послфднее, т. е. воспаленіе всЪхъ трехъ со- 
ставныхъ частей кости, встрЪчается чаще всего. 


1. Воспаленіе надкостницы. Періоститъ. 


Призигки Гиперемическое (приливное) воспаленіе наблюдается послЪ 
и теченіе. ушибовъ надкостницы и въ начальномъ періодъ боле тяжкихъ 
формъ воспаленія ея или другихъ частей кости. Надкостница при 
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этомъ утолщается и отекаетъ. Воспаленіе это можетъ вести за 
собою образованіе молодой костной ткани (воспаленіе съ окосте- 
нЪніемъ). Новообразовавшіяся, обыкновенно неправильной формы, 
костныя массы носятъ названіе остеофитовъ, а также экзосто- 
зовъ и гиперостозовъ; онъ имфютъ видъ остроконечныхъ или не- 
правильной формы сосковидныхъ и узловатыхъ отложеній на по- 
верхности кости, часто до степени обезображиванія нормальнаго 
ея вида. Или же дЪло не доходитъ до наростанія кости, а обра- 
зуются лишь въ большомъ количествЪ мозолистые волокнистые 
наросты.—Гиперемическое воспаленіе можетъ перейти и въ гной- 
ное, при чемъ гной скопляется подъ надкостницей въ видЪ боль- 
шаго или меньшаго бугра. Тутъ ужъ поражается и ткань самой 
кости, такъ какъ она лишается питающей ее надкостницы; по- 
верхностный слой кости подвергается омертвънію (некрозу). 

При гнойномъ воспаленіи надкостницы страдаетъ обыкно- 
венно и весь организмъ, испытывая сильную боль, лихорадочное 
состояніе и проч. ПослЪ прорыва гноя наружу наступаетъ и вы- 
здоровленіе, если не дошло до образованія большихъ омертвЪв- 
шихъ костныхъ кусковъ (секвестровъ); на кости либо никакихъ 
слЪдовЪ не остается, либо остается лишь незначительное углуб- 
лен!е. Въ другихъ случаяхъ бываетъ такъ, что гной не проры- 
вается наружу и, если его не выпустить искусственно, уплотняется 
и окружается новообразованной костной скорлупой, какъ бы мЪш- 
комъ (инкапсулируется), оставаясь въ такомъ состояніи до тъхъ 
поръ, пока, подъ вліяніемъ какого либо повреждения, воспаленіе 
не возгорится вновь. ЛЪчеше--ниже. 


2. Воспаленіе костнаго мозга. Остеоміэлитьъ. 


Воспаленіе костнаго мозга бываетъ, какъ и воспаленіе над- 
костницы, гиперемическое, окостенЪвающее и гнойное. Причины: 
травматическія вліянія, острыя и хроническія общія заразныя бо- 
лЪзни (туберкулезъ и проч.), воспаленія сосфднихъ тканей. Тече- 
ніе гнойнаго воспаленія костнаго мозга отличается крайне тяже- 
лымъ характеромъ, и, если не принять своевременно соотвЪтствую- 
щихъ мЪръ къ выходу гноя наружу, можетъ развиться гноекро- 
ве или гнилокровіе, вслъдствіе всасыванія гнилостныхъ веществъ 
въ кровь. 

Острый инфекціонный остеом!элитъ встрЪчается всего чаще острый 
въ возрастЪ отъ 10 до 20 лЪтъ, т. е. въ періодъ усиленнаго роста остеомлить 
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костей. Люди пожилые почти никогда не поражаются этой бо- 
лъзнью. Болъзнь вспыхиваетъ внезапно, среди полнаго здоровья 
или же посл легкаго поврежденія, ушиба ит. п., при потрясаю- 
щемъ ознобЪ и лихорадочной температурЪ тъла. ВмЪстЬ съ тъмъ 
въ воспаленной части быстро развивается жестокая боль. Въ 
легкихъ случаяхъ сознане не нарушается, въ тяжелыхъ же оно 
помрачается въ весьма сильной степени, когда и лихорадка очень 
высока (400 и больше) и имЪфеть тифозный характеръ, такъ что 
болЪзнь становится очень похожей на брюшной тифъ. Въ отно- 
шени распознаванія возрастъ больного имЪетъ тутъ важное зна- 
чене. Спустя дней 8 болЪзнь во всякомъ случаЪф выясняется, и 
имфются уже явныя указанія на наличность костнағо страдания, 
сознаніе же у больного вновь возстановляется. Въ тяжелыхъ фор- 
махъ поражается обыкновенно не только ТЪло кости, но и су- 
ставные концы, и болъзнь осложняется воспаленіёмъ сустава, вы- 
потнымъ или гнойнымъ (множественный остеом!элитъ). Въ такихъ 
случаяхъ исходъ болфзни обыкновенно крайне неблагопріятенъ, 
такъ какъ развивается общее гноекровіе, больные гибнутъ раньше, 
чЪмъ успфютъ вполнЪ развиться всЪ мъЪстныя изм%Ъненія. 

Когда болЪзнь ограничивается лишь костью, тогда вслЪдъ 
за появленіемъ боли, выступаетъ въ пораженномъ мЪстЪ тЪсто- 
ватая, отечная припухлость съ расширенемъ подкожныхъ венъ; 
затЪъмъ появляется краснота, а въ конц второй или въ началЪ 
третьей недЪли готовый уже нарывъ становится несомнфннымъ. 
Нарывъ можетъ вскрыться и самъ собою, причемъ вытекаетъ 
большое количество густого сливкообразнато гноя. Если отверсте 
большое, то въ глубинЪ можно увидЪть оголенную кость, т. е. ли- 
шенную надкостницы. Посл вскрытія нарыва температура падаетъ, 
и больной быстро поправляется. Въ болЪе трудныхъ случаяхъ кость 
въ большей или меньшей мЪрЪ разъЪдается (костоЪда) и раньше 
или позже выдфляются небольшіе осколки кости, `выталкиваемые 
наружу путемъ давленія наростающихъ позади грануляцій, или бла- 
годаря движенію конечности. При небольшой распространенности 
болЪзненнаго процесса достигается такимъ образомъ самостоятель- 
ное выздоровленіе. Въ другихъ же случаяхъ, для достиженія ско- 
ръйшаго выздоровленія, необходима оперативная помощь. 


„Лзчеже острыхь боспалехій Костей и кадкостницы. 


Въ самомъ началЪ бол6зни— Аконижте 1; высокая лихорадка, 
напряженный пульсъ, сильная тоска и безпокойство.—- Белладон- 
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на х 3: при сильныхъ мЪстныхъ боляхъ и мозговыхъ симпто- 
махъ.— Афееникь 8: тифозныя явленя.— Меркур. солюб. З или 
Меркур. корроз. 2: относятся къ главнымъ средствамъ противъ 
воспаленія костей и даются поперемЪнно съ Белладонной при силь- 
ной боли, ухудшающейся особенно ночью. —У дЪтей золотушныхъ, 
рахитичныхъ, истощенныхъ, умъстенъ, вскорЪф послЪ Меркурія, Фос- 
форд З или Фосфори ацид. х 3. —Поздиъе— Силиція 3. 

Наружно —часто смъняемые компрессы изъ раствора Симфи- 
тумз Ө (пополамъ съ водой), особенно при воспалеши отъ повре- 
жденія; при сильной же воспалительной краснотЪ и жестокихъ 
боляхъ согръвающіе компрессы изъ такого же раствора Рута Ө 
(также внутренно Рута х 8). Примънеше льда не цфлесообразно, 
даже въ началЪ болЪзни, равно какъ не переносятся хорошо въ 
такихъ случаяхъ и слишкомъ теплыя прим%Ъненія, вродЪ припа- 
рокъ и горячихъ ваннъ. 

3. Хроническое воспаленіе костей. “Сюда относятся не- 
вполнЪ излфченныя острыя воспаленія; кромЪ того — профессіо- 
нальное воспаленіе костей: у работниковъ, которымъ приходится 
имЪть много дЪла съ фосфоромъ, напримЪръ-—на спичечныхъ фа- 
брикахъ (фосфорный некрозъ), или у работающихъ съ перламу- 
тромъ отъ вдыханія, во время работы, перламутровой пыли; да- 
лЬе —сифилисъ костей. Въ первыхъ случаяхъ лЪченіе сводится къ 
устраненію причины, а при сифилис — къ лЪченію основнои бо- 
лЪзни. — Воспалене костей отъ чрезмЪрнаго употребленія ртути 
требуетъ такихъ лЪкарствъ, какъ /еиарз сульф., Ацид. нитрик. 
Аурумь муріатик. 

Чаще всего хроническое воспаленіе костей, какъ и суставовъ, 
встрЬчается на почвЪ туберкулеза, о которомъ уже была рЪчь въ 
10-мъ отдЪлЪ этой книги и будетъ еще сказано ниже. 

Надо упомянуть, наконецъ, еще объ одномъ страданіи костей, 
происхожденіе котораго до сихъ поръ еще не выяснено (разви- 
вается иногда послЪ травмы), —а именно — самобытный склерозъ 
костей (идіопатическій остеосклерозъ). Сущность же его заклю- 
чается въ неудержимомъ утолщени и уплотненіи костей черепа 
и къ зависящему отъ этого значительному съуженію головныхъ 
полостей (полости черепа, глазницы и пр.) и послЪдозательнымъ 
разстройствамъ отправленій соотвЪтствующихъ органовъ (эпилеп- 
сія, идіотизмъ и пр.) Лъченіе сводится къ примЬненіо лЪкарствъ, 
вліяющихъ на кости (Силиція, Фосфор5 и проч.) и къ цЬлесо- 
образной діэтЪ. 


Хроническій 
остеоміэлитъ. 


Самобытный 
склерозъ 
костей. 


Туберкулезъ 
костей и 
суставовъ. 
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4. Туберкулезъ костей и суставовъ. Туберкулезъ костей не но- 
вая болЪзнь; картина этой болЪзни извЪстна была и въ давнія 
времена, но лишь подъ другими названіями, а именно: артрокаце, 
артральгія, каресъ, костоЪда, суставный грибъ (фунгусъ), бЪлая 
опухоль и проч. И теперь говорятъ еще о золотушномъ или фун- 
гозномъ страданіи суставовъ, которое также есть не что иное, 
какъ туберкулезное поражение. О сущности туберкулеза сказано 
уже выше (стр. 495); объ отношеніи туберкулеза къ золотухЪ см. 
стр. 491. Симптомы и теченіе воспаленія костей и суставовъ при- 
ведены выше. 

ЗдЪсь приводится нЪсколько данныхъ для различительнаго рас- 
познаваня болЪзни. 

Отъ остеоміэлита туберкулезъ костей отличается тъмъ, что: 


Больной. 


Начало болЪз- 
ни и течете. 


Преимуществен- 
ное м%сто забо- 
лъванія: 
Выдлене: 
Грануляши (зер- 
нистая ткань): 
Выд%ляющіеся 


при остеом!элит$: 
заболЪваетъ въ видимо здо- 
ровомъ состоянии. 
внезапное, тяжелое, лихора- 
дочное, съ общими разстрой- 
ствами; выздоровленіе. 


средняя часть длинныхъ(труб- 
чатыхъ) костей. 


густой, сливкообразный гной. 
свЪжая, красныя. 


острые, сплошно-плотные 


при туберкулез+: 
имЪетъ золотушное тЪлосло- 
жене. 
развивается исподволь, мед- 
ленно, безъ бурныхъ явле- 
ний; возростающій упадокъ 
силъ. 
короткія кости и концы (губ- 
чатыя части) длинныхъ ко- 
стей. 
сукровичная жидкость. 
блЪдныя, рыхлыя. 


закругленные, губчатые 


костн, осколки. 


Еще можетъ явиться вопросъ, откуда исходить туберкулезное пора- 
жен!е-—изъ кости или изъ внутренней оболочки сустава: у дътей почти всегда 
изъ кости, у взрослыхъ же обыкновенно изъ суставной оболочки, когда, именно, 
въ началь имЪфется водянка или ворсинчатое воспаление сустава. Въ случа- 
яхъ костнаго происхожденія имЪются всегда болфзненныя точки на костяхъ.— 
Надо имЪъть еще въ виду сифилитическія и гоноррейныя пораженія костей или 
суставовъ. Кромъ истори болъзни характерны при сифилис — туго напря- 
женный, какъ дерево, выпотъ и чрезвычаино сильныя боли, особенно по но- 
чамъ, уступаюция противосифилитическому лЪченію; “при гонорре%’ выпотъ въ 
суставЪ обыкновенно сывороточный, отсутстше другихъ значительныхъ болъз- 
ненныхъ состояний туберкулезнаго или золотушнаго характера; истор:я болъзни. 


Въ послЪдне годы замфчается даже со стороны аллопатовъ 
все большее стремление къ сохраняющему (консервативному), без- 
кровному лЪченію туберкулезныхъ поражен!й костей и суставовъ. 
Этого бы не было, если бы прежнее огульное и сколь возможно ран- 
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нее оперироване при каждомъраспознанномъ туберкулезномъ очагЬ 
давало сколько нибудь благоприятные результаты. ИзвЪстно, что опе- 
рація въ такихъслучаяхъ очень часто способствуетъ распространенію 
туберкулезнаго процесса на весь организмъ И надо лишь радоваться 
тому, что теперь многе хирурги изыскиваютъ всевозможные спо- 
собы для самопроизвольнаго исцЪленія туберкулезныхъ суставовъ, 
которое дЪйствительно такъ часто наблюдается, и допускаютъ опе- 
ративное вмЪшательство только въ строго-опредфленныхъ случаяхъ 
и въ возможно-ограниченныхъ размЪфрахъ. Консервативными, без- 
кровными способами считаются: вытяжене и неподвижная повязка, 
гипсовыя повязки, впрыскиван!е 1одоформной эмульси въ туберку- 
лезный суставъ, втираніе сЪрой ртутной мази въ туберкулезные 
суставы и кости и т. п.; въ болЪе легкихъ случаяхъ —ортопедиче 
ске аппараты. 

Къ сожалЪнію, аллопатами испытываются всевозможные спо- 
собы, только не гомеопатическій способъ лЪченія туберкулезныхъ 
процессовъ въ костяхъ и суставахъ. Между тъмъ гомеопатическое 
лЪчене даетъ тутъ очень хорошие, иногда прямо блестяще резуль- 
таты. Само собой разумЪется, что лчене въ такихъ случаяхъ бо- 
лЪзней должно продолжаться выдержанно и настойчиво въ теченіе 
мЪсяцевъ и даже лЪтъ. 

Қалькафеа-препараты являются главными въ ряду лЪкарствъ 
вляющихъ на кости. Различаются они между собою меньше ха- 
рактеромъ мЪстныхъ изм нени, чфмъ общимъ тфлосложешемъ боль- 
ного. Характеристику этихъ, какъ и другихъ еще лЪкарствъ, см. 
выше при туберкулезЪ вообще (стр. 497), также при золотухЪ 
(стр, 493). 

Длэта и вспомогательныя мЪры вообще тЪ-же, что при золотухЪ 
и малокровіи. 


Искривленія и тому подобныя уклонения формы человЪческаго 
тла отъ нормы (косолапость и неправильность стопы и проч., 
также горбъ, анкилозы и т. п.) относятся всецъло къ области хирур- 
пи и ортопедіи, поэтому и не описываются въ этой книгЪ. ЛЪкарства 
даются противъ тфхъ болЪзненныхъ состояній костей и суставовъ, 
если они не прирожденны, которыя соотвЪтствуютъ по общимъ 
правиламъ. 


Признаки. 


Л%ченіе. 
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Ш. Болъзни мышцъ. 


Содержаше.—1. Мышечный ревматизмъ.—2 Воспалене мышцъ —3 Атро- 
фія мышцъ —4. Ожирфне мышцъ.—5. Судороги и параличи мышцъ—см стр. 
125—145. 


1. Мышечный ревматизмъ. 


Мышечный ревматизмъ выражается воспалешемъ въ мышцахъ 
и въ ихъ оболочкахъ. БолЪзнь выражается болью въ мышцахъ, 
являющейся самопроизвольно и при движени, а также при дав- 
лени. При этой болЪзни, какъ и при суставномъ ревматизмЪ, боли 
усиливаются при сырой и холодной погодЪ. Наиболфе часто встрЪ- 
чающіяся формы этого заболЪваня суть слЪдующія: Ревматизмъ 
головы, при которомъ поражаются затылочныя, лобныя и височ- 
ныя мышцы, становясь крайне чувствительными. Ревматизмъ шей: 
ныхъ и затылочныхъ мышцъ; при немъ поражена одна или н%- 
сколько шейныхъ или затылочныхъ мышцъ, и имЪется либо пол- 
ная неповоротливость и тугость шеи, вызываемая крайней болЪз- 
ненностію послЪдней, либо же, при поражении только одной сто- 
роны, сведене ея въ эту сторону (кривошея). Пораженныя мышцы 
прощупываются черезъ кожу въ видЪ туго-натянутыхъ шнуровъ. 
Ревматизмъ грудныхъ и межреберныхъ мышцъ. боли распростра- 
няются на всю сторону грудной клЪтки и усиливаются отъ дви: 
женя, дыхан1я, кашля, чиханя, натуживаня во время испражне- 
ня и т. п. Ревматизмъ лопаточныхъ мышцъ, при которомъ пора- 
жены мышцы лопатки и плеча. Ревматизмъ поясничныхъ мышцъ 
характеризуется сильными, постоянными болями въ мышцахъ и 
связкахъ поясничной области съ одной или съ обфихъ сторонъ. Изъ 
всЪхъ встръчающихся формъ мышечнаго ревматизма поясничная 
— самая мучительная, такъ какъ больные страдаютъ при каж- 
домъ положени тЪла, и малъйшее движене сопровождается болями. 
Причина заболфван1я—сырость и холодъ, но бываетъ также слЪд- 
стыемъ растяженія отдъльныхъ мышечныхъ волоконъ при наги• 
бани и выпрямленіи спины, при поднят1и тяжестей и т. д. Невральгію 
спины (лумбаго пострълъ) и проч. см. стр. 120. 

При ревматизмЪ вслЪдств1е механическихъ поврежденій прим$- 
няется Арника, внутренно и наружно (въ видЪ втираній тинктурой 
или оподельдокомъ Арники).—ЗатЪмЪ, въ другихъ случаяхъ, Акон. 
послЪ простуды и при поражени главнымъ образомъ верхнихъ ко- 
нечностей. — Русь если поражены преимущественно поясница и 
нижнія конечности, вслЪдстве промоканія; облегчене при болфе 
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продолжительномъ движени. —Брюн.: при ревматизмЪ грудныхъ и 
брюшныхъ мышцъ; хуже въ покоЪ, лучше въ движении. —Ааустик.: 
при поясничной боли и одеревенълости ногъ; облегчене болей въ 
постельной теплотЪ и жестокое усилеше при движени.—Меркур-- 
солюб.: поясничная боль; облегчение при движении; обильное, но 
не облегчающее потЬне. —Р/укс5 вом.: поясничная боль съ жепу- 
дочными страданіями; запоръ. — ГТартар. эметик.: при поражени 
мышцъ спины и ногъ, особенно посл напряженя, и при крайне 
жестокихъ боляхъ. —-/Тульсают.: при перескакивающемъ съ мЪста 
на мЪсто ревматизмЪ, съ усилешемъ болей въ вечерще часы. —За- 
тъмъ еще Ду.ль‹амара, Бератр., Сульфур5 (послъдній послЪ"улуч- 
шеная, для предупреждения возвратовъ, принимать? еще нъкоторое 
время, 2—3 раза въ день). 

Прим%ненія —тЪ-же, какъ при невральми, и они имЪютъ цёлью 
возстановить правильное кровообращеніе, вслЪдств!е нарушенія ко- 
тораго является мышечный ревматизмъ, и такимъ образомъ®вывести 
изъ организма накопивштеся въ немъ вредные продукты. Для этого 
примъняются: полныя (камерныя) паровыя ванны, продолжительно- 
стю 30 минутъ, постельная паровая ванна (впродолженае 11/2 ча- 
совъ), цфльное обертываніе (220 Р., впродолженіе 1 часа), затъмъ 
полуванна (250 Р. и 10 минутъ продолжительности) съ цъльнымъ 
обливаніемъ (2 лейки 22-градусной воды) и послЪдующимъ затъмъ 
массажемъ всего тЪла или массажемъ болЪзненныхъ мышцъ (про- 
должительностью 10 30 минутъ). Противъ болей успфшно дЪй- 
ствуютъ паровые компрессы, смЪняемые черезъ каждыя 15 минутъ 
и частичныя обертыванія (рукъ, ногъ, груди и проч.) продолжи- 
тельностю 2 часа, точно также мЪстныя паровыя ванны. Также 
электричество, особенно прерывистый токъ. 


2. Воспаленіе мышцъ. 


Воспалеше мышцъ является большей частю вслъдствіе пере- 
хода на нихъ воспалительнаго процесса съ окружающихъ частей 
и выражается въ вид нарыва. ПослЪдствіемъ можетъ быть огра- 
ниченная дЪятельность пораженной мышцы (тугоподвижность), обу- 
словливаемая образованіемъ рубцовъ. Сравнительно чаще, чЪмъ 
другя мышцы, поражается такимъ образомъ большая поясничная 
мышца (м. псоасъ), находящаяся въ полости живота на внутрен- 
ней сторонЪ спины, начинаясь у поясничныхъ позвонковъ и конча- 
#сь у бедренаго сустава (относится къ мышцамъ, сгибающимъ бедро). 
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Воспалене этой мышцы, обыкновенно вслЪдствіе гнойнаго воспа- 
ленія позвонковъ (наприм., при туберкулезЪ послфднихъ), проте- 
каетъ такъ, какъ больше нарывы вообще, сопровождаясь сильной 
болью и лихорадкой. Боль въ области поясницы, усиливающаяся отъ 
выпрямленя нижней конечности или поворачиванія ея кнутри и 
обчегчающаяся при согнутомъ въ бедреномъ суставЪ бедрЪ. Исходъ 
зависитъ отъ того, въ какомъ мфстф гной прорывается, внутрь ли, 
въ брюшную полость, что очень опасно для жизни, или же по на- 
правленю къ бедру наружу (исходъ наиболЪе благопраятный); очень 
ръдко нарывъ вскрывается сзади, у позвоночника. Гноетечене про- 
должается долгое время, истощая силы больного. Предсказане сом- 
нительно, когда основная болЪзнь трудноизлЪчима (туберкулезъ). 


Крайне рЪдко случается, чтобы воспаленіе псоасной мышцы не 
перешло въ нагноение; поэтому, въ виду, именно, глубокаго поло- 
женя ея въ ТЪлЪ и опасности прорыва гноя въ брюшную полость, 
лъчене ея относится больше къ области хирурги, нежели внутрен- 
ней медицины. 


Внутреннее лЪченіе вообщекакъ при нарывахъ: Белладонна х 3 
и Меркур. солюб. х 3, а при признакахъ наступившаго нагноения — 


р 


Гепаръ сульф. и Силищя 3. 


3. Атрофія мышцъ. 


Атрофія (т. е. оскудЪніе, исчезане) мышечной ткани вызывается 
чаще всего длительной недЪятельностію или обезкровленіемъ ка- 
кихъ либо мышцъ конечностей или туловища, что въ свою оче- 
редь зависитъ отъ разныхъ обстоятельствъ. Такъ, мышцы могутъ 
атрофироваться подъ втянемъ гипсовыхъ повязокъ, накладывае- 
мыхъ на продолжительное время при переломахъ костей или при 
болЪзняхъ суставовъ; до нЪкоторой степени атрофируются мышцы 
спины у женщинъ, носящихъ постоянно тугостянутый корсетъ, до 
такой степени, что безъ корсета онъ не въ состояний сколько 
нибудь продолжительно держать туловище въ прямомъ положении; 
равнымъ образомъ дЪйствуютъ вообще тугонакладываемыя на про- 
должительное время повязки; давленіе, производимое въ такихъ 
случаяхь, не настолько сильно и не столь уже долго продолжается, 
чтобы вызвать омертвЪніе всей конечности, но чувствительное къ 
обезкровленю мышечное волокно умираетъ. 


Своевременное устранене вызывающей атрофію причины и 
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энергическій массажъ могутъ въ такихъ случаяхъ привесть атрофи- 
рованныя мышцы въ первоначальное сосгояне. 

Мышечная атрофія можетъ быть вслЬдстве перерфзки или 
вообще поврежденя нервовъ, идущихъ къ мышцамъ, или вслЪд- 
стве давленя на мышцы костныхъ мозолей или опухолей и т. п. 
Помощь въ такихъ случаяхъ возможна только хирургическая. 

Исхуданіе мышцъ при дЬтскомъ параличЪ см. на стр. 118. 

Прогрессивная мышечная атрофія. При этой бо- 
лЪзни исчезане мышечныхъ волоконъ можетъ дойти до !/10 ихъ 
объема. Течене болЪфзни крайне медленное и затягивается на 
цЪпые годы и десятки лЪтъ. Болъзнь начинается съ мышечнаго 
буграу большого пальца руки, переходитъ на межкостныя мышцы ла- 
дони, на бугоръ у мизинца и т. д. По мЪрЪ атрофированя умень- 
шается и сила мышцъ. ПротиводЪйствовать этому процессу можно 
массажемъ и пріемами внутрь //лумбумз 6, Купрумъ 6, Арсе- 
ник. 6, Сульфур. 6, Каустик. 8. 


4. Ощирфше или ложная гипертрофія мышцъ. 


Ожиръвшія мышцы производятъ такое впечатлЪне, какъ будто 
онЪ просто утолщены, гипертрофированы, какъ у атлетовъ. На 
самомъ же дЬлЪ мышечная ткань уменьшена, замЪщенная жиромъ, 
и мышечная сила настолько понижена, что больные съ большимъ 
трудомъ держатся на ногахъ. Поражаются этой болЪзнію преиму- 
щественно дЪти. ЛФчене, какъ при ожирЪніи вообще (см. стр. 500). 


5. Судороги и параличи мышцъ см. стр. 125—145 


М. Болъзни сухожилий, сухожильныхъ влагалищъ и 
слизистыхъ су,мокъ. 


ПерерЪзки, разрывы и отрывы (отъ мЪста прикрЪпленій) сухо- 
житй, и вывихи ихъ относятся къ области хирурги. БолЪзни 
сухожильныхъ влагалищъ очень схожи съ“ болъзнями суставовъ 
какъ по происхождению, такъ и по своему хорактеру и теченію. 
Острое сывороточное воспалене сухожильныхъ влагалищъ (Тендо- 
вагинитъ) встрЪчается особенно при гонорреъ въ видЪ продолго. 
ватой припухлости, соотвЪтствующей ходу сухожилія, въ которой 
при движени чувствуется боль.--ЛЪченіе: согрЪвающіе компрессы, 
компрессы изъ масла Белладонны, внутрь — Беллад., Меркур. 
солюб. и проч. (см. остр. воспал. сустава). 


34* 


БолЪзни су- 
хожилій и 

сүхож вла- 
галищъ 


Болфзни 
слизистыхъ 
сумокъ. 
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Хроническій тендовагинитъ представляетъ собою водянку сухо- 
жильнаго влагалища и происходитъ изъ острой формы этой бо- 
лЪзни. Упорныя формы бываютъ чаще всего на сгибателяхъ паль- 
цевъ и часто образуютъ тутъ большія опухоли съ утолщеніями 
(въ застарълыхъ случаяхъ) влагалищной стЪнки, въ видЪ отдЪль- 
ныхъ тфлець (такъ наз. рисовыя тЪльца). Лфчейе: массажъ, а 
внутрь —/00., Калькар. іодат., Калькар. карб. ит. п., также опе- 
ративные способы. 

Не вполнЪ еще выяснено, происходятъ ли воспаленія сухо- 
жильныхъ влагалищъ®отъ чрезмЪрной работы; только одна форма 
навЪрно происходитъ отъ чрезмфрныхъ или непривычныхъ напря- 
женій (наприм. отъ’гребли и т. п.), это-—-хрустящ тендовагинитъ. 
При каждомъ движени въ своемъ влагалищЪ сухожил!е издаетъ 
слышный и для посторонняго трескъ или хрустъ, который легко 
ощутить при легкомъ сдавливан1и пальцемъ. Массажъ и влажная 
теплота (съ Арникой) устраняетъ эту ненормальность въ н®сколько 
дней. 

Или сухожиліе теряетъ "свою гладкую поверхность и труб- 
чатую форму, въ однихъ мЪстахъ ущемляется, въ другихъ при- 
пухаетъ; также и во влагалищЪ сухожитя развиваются съуженія, 
всльдстве чего являются разстройства въ движеніи („щелкающій“ 
палецъ). Причины; ушибы и чрезмрныя, продолжительныя дви- 
женя. ЛЪчене: устраненіе причины, массажъ. 

Слизистой сумкой называется щелеобразное образован!е вродь 
лимфатическаго; она прилегаетъ къ суставу. Особенное значеніе 
имЪютъ слизистыя сумки предколънной чашки и локтя, которыя 
чаще другихъ сумокъ поражаются острымъ воспалешемъ. Острое 
воспален{е слизистой сумки (Бурзитъ) происходитъ путемъ заноса. 
заразнаго начала черезъ лимфатическіе сосуды такъ же, какъ при 
воспаленіи въ венозной и лимфатической системъ—(стр. 385—387). 
Сумка припухаетъ, принимая форму полушара; она болЪзненна и 
напряжена; при ощупываніи опухоли ощущается зыбленіе заклю- 
чающейся въ ней жидкости. Въ этой стадіи возможно еще раз- 
сосаніе опухоли, если придать больному члену покой, приклады- 
вать согръвающіе компрессы съ Белладонной и принимать внутрь 
Беллад. х 8, Меркур. солюб. 8 Аписьх 3. Если же, не смотря на 
это, боль, опухоль и лихорадка усиливаются, то это означаетъ пере- 
ходъ въ нагноеніе; тогда принимаютъ /енар. сульф. 3, а посль 
вскрытія нарыва — Силиція 3. При очень бурныхъ явленіяхъ лучше 
не медлить съ искусственнымъ вскрытемъ нарыва. 
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Хроническое сывороточное воспаленіе слизи- Гигрома, 
стой сумки называется гигромой. СтЪнка сумки утолщена; на 
внутренней поверхности ея образуются бородавчатыя разращенія, 
вродь полиповъ, которыя могутъ отдЪлиться, и они тогда плаваютъ 
въ сумочной жидкости въ видъ огуречныхъ сЪмянъ („рисовыя 
тфльца“). Боль въ гигромЪ является только при сильномъ на- 
давливаніи, при ушибЪ; въ колЪнной гигромъ-—при стояніји на 
колЪняхъ, при мытьЪ половъ, у плотниковъ и т. п. Если опухоль 
не проходитъ отъ 1одистыхъ лъкарствъ, пульсатиллы, бріоніи и 
аписа, то надо обратиться къ хирургической помощи, которая за- 
ключается въ данномъ случаф предпочтительно не въ разрЪзЪ 
опухоли, а во впрыскиваніи въ нее карболовой кислоты или хло- 
ристаго цинка, отъ которыхъ опухоль сморщивается. Въ случаЪ раз- 
рза остается рубецъ, часто очень тягостный, особенно на колЪн%. 

Ганглій есть грыжеподобное выпячиване сухожильнаго Ганглій. 
влагалища или сочленовной сумки. Это та опухоль, которая часто 
образуется на тылЪ руки, кругловатая, твердая, немного подвиж- 
ная, величиною съ больший или меньшій орЪхъ, мало или вовсе не 
болЪзненная, покрытая нормальной или слегка истонченной кожей., 
Ганглий содержитъ вязкую, густую, желатинообразную жидкость. 
и въ ней могутъ образоваться упомянутыя выше рисовыя тфльца 
Удален!е этой опухоли массажемъ болЪзненно и требуетъ много 
времени. Подкожное раздавливаніе большимъ пальцемъ или уда- 
ромъ молотка по плоско наложенной металлической пластинкъ— 
грубо и не всегда достигаетъ цЬли. Самое лучшее, это—вылуще- 
ніе опухоли, но этотъ хирургическій способъ не предохраняетъ отъ 
возврата. Какъ наиболъе вЪрный способъ рекомендуется впрыски- 
ване карболовой кислоты или хлористаго цинка, послЪ чего 
является легкое, малоболЪзненное воспаленіе и затвердЪніе, и 
ганглій медленно сморщивается втечене 2—4 недЪль. Этимъ спо- 
собомъ избЪгается образованіе рубца, что можетъ быть важно для 
молодыхъ женщинъ, у которыхъ, кстати сказать, чаще, чЪмъ у дру- 
гихъ, образуется эта опухоль, и именно на рукахъ. 


ОТДЪЛЪ ДВЪНАДЦАТЫЙ. 


Болъзни кожи. 


А Кожа играетъ весьма важную роль въ жизни организма. Много болъз- Кожа какъ 
ненныхъ состояний не только наружныхъ, но и внутреннихъ, происходитъ вслЪд- органъ тфла. 
стве воздЪйствія на кожу внЪшнихъ вредныхъ вліяній, равно какъ на кож 
весьма часто отражаются болъзненныя разстройства внутреннихъ органовъ. 


Строеніе 
кожи. 
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Съ другой стороны, кожа пс своему назначеню служитъ предохранительной 
оболочкой, оберегающей живой организмъ отъ такого воздЪйствія и отъ про- 
никанія въ него извнф вредныхъ вліяній, и вмЪстъ съ тЬмъ она представляетъ 
собою весьма важный выводной органъ, чрезъ который изъ тла удаляются 
разнаго рода вещества, ставшія для послъдняго негодными и обладающія даже 
ядовитыми свойствами, Вещества эти принадлежатъ къ тЪмъ, такъ сказать, 
отбросамъ, которые получаются въ конечномъ результат перерабатывающей 
дЬятельности организма. Затъмъ, чрезъ посредство кожи регулируется содер- 
жаніе воды въ тлЪ, при чемъ излищекъ послЪдней выдъляется изъ него въ 
вид испарины, пота, чЬмъ одновременно достигается и регулированіе темпе- 
ратуры организма. ДалЪе кожа выполняетъ также работу, подобно работЪ 
легкихъ: она дышетъ, въ томъ именно смыслЪ, что чрезъ нее проникаетъ въ 
тло кислородъ, а изъ тфла выдфляется образующаяся въ немъ угольная ки- 
слота. Наконецъ кожа представляетъ собою весьма тонкій и нЪъжный нервный 
и нервномышечный аппаратъ, находящійся въ постоянной и самой тЪсной связи 
съ внутренней нервной системой, и въ этомъ обстоятельств кроется. соб- 
ственно, важнЪйшее, основное значен!е кожи дпя организма. 

СоотвЪтственнэ этому сложному своему назначенію, кожа имЪетъ и 
очень сложное, въ то-же время весьма нЪжное устройство, которое простымъ, 
невооруженнымъ глазомъ мало замЪтно, но становится отчетливо видимымъ 
при помощи микроскопа (на поперечныхъ разрЪъзахъ). Она состоитъ изъ трехъ 
главныхъ другъ надъ другомъ лежащихъ слоевъ: 1) верхней кожицы 
(эпидермисъ), 2) собственно кожной ткани и 3) подкожной 
клътчатки; подъ самой же кожей имЪется въ большемъ или меньшемъ 
количеств подкожная жировая ткань, облегчающая подвижность кожи, 
Во всей кож развътвлены кровеносные сосуды (вопосяныя трубочки) 
нервныя волокна, снабженныя чувствительными и осязательными аппа- 
ратцами, мышечныя волокна, отъ сокращения которыхъ происходитъ такъ на- 
зываемая гусиная кожа. КромЪ того, кожа содержитъ безчисленное множе- 
ство поръ (точечныхъ отверстій), потовыхъ железъ, затёмъ— жиро- 
выя железки и волосяные мЪшечки, изъ которыхъ выростаютъ 
волосы и волоски. ВсЪ эти составныя части кожи имВютъ, каждая 
въ отдЪльности, свое особое сложное строеніе, въ разсмотръніе которыхъ 
однако мы здЪсь входить не будемъ. 


Й 


Изложеню кожныхъ болЪзней здфсь предпосылается харак- 
теристика ряда лЪкарствъ въ отношеніи этихъ болЪзней. Броса- 
ющаяся въ глаза схожесть многихъ лЪкарствъ въ 
ихъ вліяніи на кожу объясняется тЪмъ, что кожа въ боль- 
щинствЪ случаевъ реагируетъ почти одинаково на разныя втяня. 
ОттЪнки различій все же имЪются, и ими надо 
главнымъ образомъ руководствоваться при вы- 
бор #подходящихъ лЪкарствъ; кромЪ того надо при- 
нимать во вниманіе еще и общее состояніе организма и предпо. 
чтительно брать тъ лЬкарства (изъ приведенныхъ здЪсь), которыя 
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въ наибольшей мЪрЪ соотвЪтствуютъ этому общему состоянію 
(о чемъ справляться надо еще въ „ЛфкарствовфдЪни“). 


Характеристика ряда л%Карств5 65 отношен!и 
долёзней Кожи. 


Алюмень 3—6. Общій сильный зудъ, вынуждающій къ рас- 
чесамъ, съ высыпаніемъ маленькихъ красныхъ или бълыхъ узел- 
ковъ и пузырьковъ, особенно на лиц, на кожЪф головы, на шеф 
и плечахъ. Наклонность къ образованію прыщей, къ фурункуламъ. 
Жесткая, трескающаяся, легко кровоточащая верхняя кожица на 
рукахъ и пальцахъ. Легкая набухлость кожи на лицЪ, съ ощуще- 
немъ какъ бы засохшаго на ней бЪлка и повышенной напряжен- 
ности; опуханіе губъ съ образованіемъ пузырьковъ; струпьевидная 
сыпь на нижней губЪ; сухія, потрескавшіяся губы съ послЪдую- 
щимъ слущиваніемъ верхней кожицы. 

Амбрах З. Наклонность къ пузырчатымъ высыпямъ, ощуще- 
не всюду сильнаго зуда и жженія, особенно на лиц, съ летучимъ 
жаромъ; желтоватый цвътъ лица; болЪзненность кожи головы при 
дотрагиваніи, выпаденіе волосъ. 

„Аммон. карбоник. х 8. Высыпаніе просянокъ, узелковъ 
и пузырьковъ съ сильнымъ и жгучимъ зудомъ, образованіе пры- 
щей; красныя и обширныя пятна, скарлатиноподобныя, съ ощуще- 
ніемъ жара, съ послЪдующимъ шелушеніемъ, особенно на туло- 
вищЬ, на рукахъ и бедрахъ. 

Анакардій х 3. Зудъ и жженіе, мЪстами колотье какъ бы 
очень тонкими иглами, усиливающееся отъ расчесовъ; пузырьки 
или гнойнички, особенно на головЪ, на лицЪ, на колЪнахъ и 
икрахъ, Образованіе бородавокъ на рукахъ, даже на лодоняхъ, 

Антимоніумь крудумз 3—6. Наклонность къ сильному по- 
стоянному потЪнію. Накожныя сыпи разнаго рода. Отмороженныя 
мЪста краснфютъ и болять даже лЪтомъ; на подошвахъ ногъ 
образуются рогообразныя утолщенія, ногти пальцевъ рукъ теряютъ 
свой цвЪтЪ и медленно растутъ; мозоли болЪзненны. 

Апись х 8. Сильный зудъ и жженіе по всему тЪълу, кра- 
пивообразныя высыпи, бЪлые пупырыши, съ блЪднорозовой 
окружностью, бӧльшія или меньшя красныя пятна, рожеподоб- 
ное воспалене, ограниченныя, б лыя загрубънія ткани, сине- 
красныя или пурпурнокрасныя маленькія шишки. 

Арника х 8. Чувство ползанія мурашекъ, зудящее покалы- 
ваніе и жженіе; образованіе зудящихъ просянокъ и пузырьковъ; 
фурункулезное пораженіе (маленькіе прыщи съ нагное- 
ніемъ); опуханіе подкожной клЪтчатки на лицЪ и на 
ногахъ съ ощущеніемъ жара въ головЪ и краснотой лица. 

Арсеникь 3. Высыпаніе бЪлыхъ или красныхъ просянокъ и 
пупырышекъ, или прыщей и пузырьковъ съ сильнымъ, жгучимъ 
зудомъ; рожеподобная сыпь съ образованіемъ пузырьковъ на лиць 
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и на ушахъ; гнойничковая экзема головы; красныя пятна, малень- 
ке кровоподтеки; наклонность къ образованію язвъ; желтыя 
грязноватаго цвЪта пятна съ блъднымъ оттънкомъ и съ рыхлой 
подкожной клЪтчаткой; ногти теряютъ свой цвЪтъ и теряются, во- 
лосы выпадаютъ. При накожныхъ пораженяхъ на туберкулезной 
почв предпочтительнфе Афсенике 1одат. 

Лурумз 3 (или Аурумь муматик.х 3). Ползате мурашекъ 
на разныхъ мЪстахъ; зудящее жгучее колотье; летучій зудъ кожи; 
высыпаніе маленькихъ гнойныхъ пузырьковъ на лицЪ, шеф и 
груди. Темныя, коричневокрасныя пятна на носу, чувствитель- 
ныя къ давленю. Крапивообразные и зудящіе пупырыши на ниж- 
нихъ конечностяхъ; краснота кожи и опуханіе подкожной кл№т- 
чатки на голени, 

Ацид. мурлатик. 8. Жестокій жгучій зудъ въ разныхъ мЪ- 
стахъ тЪла; пузырчатая сыпь (экзема) съ сливающимися струпь- 
ями; маленькіе болъзненные узелки и прыщики, нагноеніе кото- 
рыхъ сопровождается жженіемъ и зудомъ; язвы съ дурнопахну- 
щимъ выдВленіемъ и какъ бы омертв$лымъ видомъ; ощущеніе въ 
кож% головы, какъ будто волосы ерошатся. Лицо очень краснъетъ 
на свЪжемъ воздухЪ. 

Ацид. нитрик. 8. Желтоватый цвътъ всей кожи. Черныя 
поры и угри на лбу, вискахъ и на носу; болЪзненная чувствитель- 
ность кожи головы при малъйшемъ прикосновеніи, выпаденіе во- 
лосъ; упорныя крапивныя сыпи; образованіе маленькихъ борода- 
вочекъ на вфкЪ. на шеЪ и груди; веснушки очень замЪтно высту- 
паютъ; зудящіе лишаи бороды; образованіе большихъ прыщей на 
разныхъ мЪстахъ тЪфла; зудяще пузырьки на рукахъ и пальцахъ, 
мозоли на пальцахъ ногъ; болЪзненность отмороженныхъ мЪстъ. 

Барита карбоника 3—6. Кожа суха, какъ пергаментъ, и 
горяча, легко трескается и слущивается на тылЪ руки и концахъ 
пальцевъ; ногтоЪда; зудъ, ползаніе мурашекъ и жженіе въ раз- 
ныхъ мстахъ тла; высыпаніе маленькихъ красныхъ прыщиковъ 
и угрей; трещины въ углахъ рта; набухлыя губы; зудъ усиливается 
ночью. 

Белладонна 8. Усиленіе напряженія и теплоты кожи; по- 
стоянный или летучій зудъ, появлен1е маленькихъ красныхъ пры- 
щиковъ и пузырьковъ или большихъ красныхъ пятенъ и гной- 
ничковъ съ болфе или менЪфе опухшей окружностью. 

Бовиста З. Сильнъйшій зудъ по всему тълу, особенно же 
въ кожЪ головы съ ухудшеніемъ по вечерамъ. Разнаго рода вы- 
сыпи съ наклонностію къ нагноенію и образованию струпьевъ, 
особенно въ углахъ рта, у ноздрей, также въ паховой области; 
нагноеніе сосковъ; воспалительныя боли въ мозоляхъ. 

Бріонія х 3. Желтоватый цвЪтъ всей кожи; жестокій зудъ 
съ высыпаніемъ маленькихъ узелковъ и пузырьковъ; легкое слу- 
щиване верхней кожицы и прЪълость на сгибательныхъ поверхно- 
стяхъ конечностей; чечевицеобразныя, красныя пятна, частью исче- 
зающія при надавливаніи. 
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Бератруму альб.х3. Просовидная сыпь съ жестокимъ зу- 
домъ; послЪ расчеса остаются крапивообразные пупырыши; высы- 
паніе отдъльныхъ маленькихъ, болЪзненныхъ гнойничковъ; слущи- 
ваніе верхней кожицы. Вялая, холодная кожа. 

Гепарь сульфурись 3—6. Жесткая кожа; трещины на губахъ; 
наклонность къ нагноенію послЪ незначительныхъ поврежденій 
съ медленнымъ заживлешемъ. Зудящая сыпь особенно въ сопри- 
касающихся кожныхъ поверхностяхъ. Разнаго рода высыпи и дру- 
гія пораженія кожи; мозоли болЪзненныя съ наклонностію къ 
воспаленію. Выпадене волосъ. 

Гидрастисв 1. Частый ночной зудъ на волосистыхъ частяхъ 
тЪла; летучій жаръ въ лицЬ, на шеъ и рукахъ съ послфдующей 
высыпью, зудящей и жгучей, и съ слущивающейся, послЪ 7 дней, 
верхней кожицей. Пузырчатая сыпь на лобной границ волосъ. 

Гіосиѓамусь З. Жестокій зудъ и краснота кожи: коричневыя 
пятна на тЪлЪ то появляются, то вновь исчезаютъ, набрякшее и 
темнокрасное лицо, гнойные пузырьки на губахъ, прыщеватая 
сыпь на лицЪ, также въ области бедеръ и колЪнъ. 

Графитз 3—6. Разнаго рода высыпи съ сильнымъ зудомъ, 
преимущественно нагнаивающіяся и мокнущія. Рожеподобныя пора- 
женія, съ болью и колотьемъ, въ мЪстахъ расширенныхъ венъ; 
боль ногтя большого пальца ноги; утолщене ногтей рукъ; жесто- 
кя боли въ мозоляхъ. БлЪдный, желтоватый цвътъ лица съ си- 
ними кругами у глазъ. СЪдьн!е отдъльныхъ волосъ; волосы сухи 
и склонны къ склочиваню и выпаденю. 

Дулькамара х З. Сильный зудъ всего тфла съ сухостью, 
жаромъ и жженіемъ кожи. Накожныя высыпи: зудящія красныя 
пятна, прыщики, пузырьки, пупырыши. Бородавки на рукахъ. 

Игнащя 3. Болъзненная чувствительность кожи къ дотра- 
гиванію. Потрескавипяся и кровоточивыя губы, изъязвленія въ 
углахъ рта и на внутренней поверхности нижней губы; появленіе 
маленькихъ нарывчиковъ въ области вЪкъ и нижней челюсти, 
чирьи на голени, крапивная сыпь по всему тЪлу, выпаденіе волосъ. 

Ипекакуанах З. Сильный зудъ то въ одномъ, то въ дру- 
гомъ мЪстЪ, высыпаніе красныхъ просянокъ и нарывчиковъ или 
маленькихъ пузырьковъ съ прозрачнымъ содержимымъ на лиц%, 
на туловищЪ и на конечностяхъ. 

Кали карбоник. З. Сильный колющ и жгучій зудъ то въ 
одномъ, то въ другомъ мЪстЬ головы, туловища и конечностей; 
маленькія бълыя или красныя просянки; пузырьки, прыщики и 
пупырышки, образующіе струпья; желтыя, зудящія и шелушащіяся 
пятна; слущиваніе верхней кожицы съ саднешемъ, особенно въ 
области промежности. Поверхностныя ногтоъды на пальцахъ рукъ 
или ногъ. Веснушки. Болъзненныя, застарЪлыя отмороженія и 
мозоли. Волосы сухіе, выпадающіе. 

Калькареа карб. 3—6. Чрезмърная чувствительность кожи 
къ прикосновеню и холоду. Блъдность лица съ глубокозапавшими 
глазами и съ темными кругами вокругъ нихъ; летучій жаръ въ 
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лиць. Ощущеніе зуда, свербънія и жженія, ощущеніе какъ бы на- 
летающей паутины; лишаеобразная сыпь на лиц; угревые прыщи 
на лбу и вискахъ; просовидная и пузырчатая сыпь на кожЪ го- 
ловы съ обильнымъ отдвлешемъ перхоти и образованіемъ корокъ; 
выпаденіе волосъ съ зудомъ; крапивная сыпь по всему тЪлу съ 
облегченіемъ отъ холоднаго воздуха; пятна разнаго вида и цвфта;. 
чирьи; бородавки; ногтоЪда; заусеницы; потливость ладоней; нож- 
ной потъ. 

Камфора х 1. ЧрезмЪрная чувствительность кожи при лег- 
комъ прикосновеніи; легкое свербЪніе съ высыпаніемъ маленькихъ 
пузырьковъ то въ одномъ, то въ другомъ мЪстЪ; холодная, блЪд- 
ная, вялая кожа; рожеподобная краснота съ опуханіемъ; образо- 
ваніе прыщика въ наружномъ слуховомъ проходЪ съ быстрымъ 
нагноенемъ. 

Кантарисё 8. Рожеподобное воспаленіє съ образованіемъ 
пузырей; высыпане маленькихъ прыщиковъ и пузырьковъ на лиц, 
на рукахъ, на груди, съ зудомъ и жжешемъ. Повышенная чувстви- 
тельность изъязвленій съ усиленнымъ выдфленемъ. 

Карфбо вегетабилис5 8—6. Зудяще пузырьки и пупырышки, 
особенно на верхнихъ конечностяхъ, общая крапивная высыпь; 
красные, безболъзненные желваки и прыщи; угревые прыщи на 
лбу и вискахъ; зудъ и мокнутіе мошонки, промежности и задняго 
прохода; саднене пальцевъ ногъ, зудъ сосковъ. Зудъ кожи головы 
и сильное выпаденіе волосъ. 

Каустик х З Кожа склонна къ воспаленіямъ, къ отторже- 
нію верхней кожицы, къ высыпямъ разнаго рода съ зудомъ, жже- 
немъ и болью. Выпаденіе волосъ. Жгучая боль въ мозоляхъ. 

Қоккулусе х 3. Сильный зудъ, свербъніе и жженіе съ обра- 
зованіемъ маленькихъ узелковъ и маленькихъ гнойныхъ пузырь- 
ковъ. Появленіе разлитыхъ пятенъ безъ тягостныхъ ощущеній, 
Образованіе прыщей. 

Конзумз х 3. Сильный зудъ, особенно на груди, съ жженіемъ 
посл расчеса; общій зудъ кожи съ едва замЪтной узелковой вы- 
сыпью; высыпаніе маленькихъ прозрачныхъ пузырьковъ; кровяныя 
пятна, рожеподобныя. пораженія, мелкіе прыщики; выпаденіе во- 
лосъ; желтыя пятна кожи и желтыя ногти; кровоточивыя язвы, 
омертвЪе язвенной ткани съ выдЪленіемъ сукровичной жидко- 
сти; ногтоЪда. 

Ареозот5 8. Сильный зудъ лица, туловища и конечностей 
послЪ расчесовъ, съ переходомъ отчасти въ жженіе. Мелкіе пры* 
щики, изъязвляясь, ведутъ къ образованію струпьевъ и обопрз- 
лости кожи. 

Кротонз 3. Скарлатиноподобное воспаленіе кожи съ лросо- 
видной сыпью; рожеподобное воспаленіе кожи лица съ опуханіемъ 
клЪтчатки; пузырчатыя высыпи, экземы. Пузырчатый лишай мо• 
шонки, 

Купрумз 3. Разлитыя красныя пятна съ сильнымъ жженіемъ 
ночью; разсЪянные пузырьки и группы пузырьковъ на кончикахъ 
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пальцевъ, на сгибательныхъ поверхностяхъ конечностей, на воло- 
систой части головы съ водянистымъ содержимымъ, образующіе 
желтыя чешуи и заживающіе послЪ отпаденія послЪднихъ. 

Лахезисв 6. Зудящія высыпи разнаго рода, зудъ колющій, 
жгучій. Опуханіе кожи головы и лица; выпаденіе волосъ. Образо- 
ваніе бородавокъ на рукахъ. 

Ликоподій х З. Блъдное и изможденное лицо, или сЪровато- 
желтое; летучіи жаръ лица съ желтыми пятнами и мелкими пры- 
щиками, Сильный зудъ и жженіе въ лиц, туловищЪ и конечно- 
стяхъ; лишаеобразныя высыпи, желтыя или коричневыя пятна на 
различныхъ частяхъ тЪла, частью съ жгучимъ зудомъ, но и безъ 
тягостнаго ощущенія; сильно мокнущая сыпь волосистой части 
головы, желваки, угревые прыщи; кровоточивость изъязвленій. 
ОбопрЪлость. СЪдЪніе и выпаденіе волосъ, необычное выростаніе 
волосъ на другихъ частяхъ тЪла. Печеночныя пятна и веснушки. 
Появленіе маленькихъ бородавокъ на рукахъ. БолЪзненныя мо- 
золи и ознобленя. 

Мезереумз х3. Сильный зудъ по всему тЪлу, особенно ве- 
черомъ и ночью; посл расчесовъ отпадаютъ больше лоскутья 
кожицы. Сильный зудъ и образованіе чешуекъ на волосистой 
части головы, Накожныя высыпи разнаго рода. ЦвЪтъ лица не- 
обыкновенно блздный съ запавшими чертами. 

Меркур. солюб. 8—6. Болъе глубокія и болфе обширныя 
пораженія кожи, съ приливомъ крови и воспаленіемъ разнаго 
рода, чаще съ болью, нежели съ зудомъ. Выпаденіе волосъ го- 
ловы и обезображивающія измЪненія ногтей. 

Назтр. карбоник. или муматик. 3. Сухая, ломкая, тре- 
скающаяся кожа, особенно на рукахъ, на пальцахъ; частое обра- 
зованіе заусеницъ съ воспалительнымъ раздраженемъ ногтевой 
части; мелкія бородавки на рукахъ, часто кровоточащія; тресканіе 
и слущиваніе верхней кожицы на губахъ, опуханіе губъ, особенно 
верхней, Разнаго рода высыпи, сопровождающіяся часто сильнымъ 
зудомъ. Потливость рукъ и ногъ. Волосы склонны къ слипанію 
другъ съ другомъ, сильно выпадаютъ и имфютъ непріятный за- 
пахъ. ЧрезмЪрная чувствительность всей кожи ко всякому бопЪе 
сильному прикосновенію. 

Олеандра х 3. Сильный безпрестанный зудъ, вынуждающий 
къ расчесамъ, съ образованіемъ мелкихъ узелковъ и пузырьковъ 
на волосистой части головы; зудящіе бутоны на лиц, спущиваніе 
верхней кожицы съ мокнутіемъ въ мЪстахъ тренія о платье; кое- 
гдЪ мелкіе гноящіеся прыщики. БлЪдность лица съ темными кру- 
гами у глазъ, обликъ вообще нездоровый. 

Петролеум 3. Сильный зудъ и колотье всюду по всему 
ТЪлу, раневая боль кожи головы и кончиковъ пальцевъ; сильное 
потЪніе волосистой части головы и выпаденіе волосъ. ЧрезмЪр- 
ная чувствительность всей кожной поверхности и склонность къ 
воспалительнымъ процессамъ, незначительное поврежденіе вле- 
четъ за собою нагноеніе: Ломкая и трескающаяся кожа на ру- 
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кахъ и губахъ, образованіе желтыхъ пятенъ, жженіе и боль со- 
сковъ, мозоли и ознобленія, мокнутіе ножныхъ пальцевъ, мокну- 
щіе лишаи особенно за ушами, въ области промежности и на 
мошонкЪ (подобно Креозоту и Графиту). 

Пульсатилла х 3. Покалывающій зудъ то въ одномъ, то 
въ другомъ мЪстЪ, ухудшающійся отъ согрЪванія тфла при дви- 
женіи или отъ теплоты постели, безъ высыпей. Зудъ и жжеше 
въ язвЪ или вокругъ нея, если она имЪется; красныя пятна и 
пупырыши съ жгучимъ зудомъ. БолЪзненные узлы на волосистой 
части головы; потливость головы. Бываютъ отдъльные прыщи. 

Ранункулусь х З. Кусаніе и зудъ въ лицЪ, на губахъ, у 
ушей, на лбу и на волосистой части головы, особенно по вече- 
рамъ и утромъ, съ образованіемъ мелкихъ красныхъ узелковъ 
или пузырьковъ. Верхняя кожица легко слущивается. Сильно 
зудящіе узелки на груди и спин, съ жженіемъ посл расчесовъ, 
Жженіе и зудъ во всемъ тълЪ, также потливость. 

Рододендронь х З. Жгучй зудъ на разныхъ частяхъ тЪла, 
кое-гдЪ высыпь; гнойные прыщики на лбу; сильный зудъ воло- 
систой части головы, проходяций въ нЪсколько дней. ПокраснЪніе 
и опуханіе кожи на отдЪльныхъ суставахъ. 

Русә х 8. Сильный зудъ всюду. особенно на голов® и половыхъ 
частяхъ; рожеподобная высыпь съ опухашемъ кожи и сильнымъ 
зудомъ; красныя пятна съ образованіемъ пузырьковъ. 

Рута х 8. Воспалительная краснота, опуханіе и образование 
пузырей, сильный общій зудъ кожи, рожеподобныя высыпи. 

Сабадилла 3. Жженіе и покалываніе мЪстами на туловищЪ 
и конечностяхъ, особенно же на волосистой части головы; болъз- 
ненность кожи, сильный по ночамъ зудъ съ ощущеніемъ жженія 
послЪ расчесовъ; красныя пятна и полосы, особенно ясно выдЪ- 
ляющіяся при продхладной температур%. 

Секале х З. Ощущеніе свербънія и ползанія мурашекъ, иной 
разъ и молніеносная боль. Вялая, блЪдная, холодная кожа, по- 
теря чувствительности къ уколамъ, обезкровленность кожныхъ 
сосудовъ (мелкія раненія не кровоточатъ), или же образуются 
кровоподтеки подкожные или въ слизистыхъ обопочкахъ вслЪд- 
стве разрыва кожныхъ сосудцевъ. ОмертвЪлыя, гнилостныя язвы. 

Селен. З. Кожный зудъ, прыщи и пузырки на рукахъ и но- 
гахъ. Обильное поте при ходьбЪ. 

Сенешо х З. Сухая кожа, необыкновенная ломкость ногтей; 
большая склонность къ потЪнію, утренніе поты, 

Семя З. Болъзненная чувствительность кожи, колотье и 
сильный зудъ, переходящій въ жженіе; зудящіе прыщики на су- 
ставахъ, зудящіе пузырьки и пупырыши на лиц, рукахъ и но- 
гахъ; вялость кожи и склонность къ опуханію, круглыя пятна на 
рукахъ и ногахъ съ отпаденіемъ верхней кожицы. Разнаго рода 
высыпи. 

Силиція 3—6. ЧрезмЪрная чувствительность всей кожи къ 
прикосновенію; сильный зудъ, неуступающій расчесамъ; зудъ кожи 
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головы съ сильнымъ выпадешемъ волосъ; ощущене свербЪнія 
и какъ бы ползанйя насфкомыхъ; покалываніе какъ отъ блохъ; 
гнойные прыщики на лбу, затылкЪ, груди, рукахъ. Мелкія по- 
врежденія кожи очень медленно заживаютъ, Ломкія, желто- 
сЪрыя ногти; ногтофда и вообще нагноенія, 

Стафизаергя х 3. Сильный зудъ и свербЪше во всемъ тьлЪ. 
БолЪзненная чувствительность всей кожи головы; зудъ волосистой 
части головы съ экземой или безъ таковой; жгучія или колющія 
ощущен!я, особенно въ рукахъ и ногахъ; величиною съ горохъ 
прыщи съ сильнымъ зудомъ и образованіемъ мокнущихъ мЪстъ 
послЪ расчесовъ. Появленіе колющаго зуда въ язвЪ, если таковая 
им ется. 


Сульфурь 3—6. Всевозможныя пораженія кожи и волосъ 
болЪе упорнаго характера. 

Тартар. эметик. 8. Прыщи развиваются очень медленно 
и съ сильной болью, изъязвленіе долго не заживаетъ. Мелкія 
пятна, желтыя и красныя, на кожЪ, которая холодна и покрыта 
липкимъ потомъ, 

Туя 3—6. БолЪзненно-чрезмЪрная чувствительность всей 
кожи къ прикосновенію; свербЪше, зудъ и жжене въ разныхъ 
мЪстахъ кожи, ощущеніе подъ кожей какъ бы падающихъ капел ь, 
зудящія колотья на туловищЪ и конечностяхъ; растертыя мфста 
кожи ощущаютъ жгучую боль; разнаго рода высыпи, особенно 
на голов, въ нижней части живота надъ лобкомъ, на рукахъ и 
ногахъ; образованіе бородавокъ на рукахъ и пальцахъ; конди- 
ломы на половыхъ частяхъ и у задняго прохода. 


Фосфоръь 3. Жгучій и колющій зудъ какъ отъ насЪкомыхъ; 
продолжительное жгучее ощущеніе разныхъ мЪстъ кожи съ красно- 
той; мокнутіе; жесткая, трескающаяся кожа со слущивающеюся 
верхней кожицей, всевозможныя высыпи; болЪзни ногтей, выпа- 
деніе волосъ. Ощущеніе въ лицЪ какъ бы засохшаго б%лка или 
какъ бы налетающей паутины, 


Хамомилла х З. Кожа очень чувствительна къ сквозняку и 
холоду. Мелкіе красные узелки и прыщики съ зудомъ и жженіемъ. 
Верхняя кожа слущивается и оставляетъ послЪ себя мокнущую 
поверхность; слущиваніе верхней кожицы губъ и изъязвленія въ 
углахъ рта, такъ же и на грудныхъ соскахъ. Легкія поврежденія 
кожи заживаютъ не иначе, какъ съ нагноеніемъ. Лобъ и вообще 
голова легко потЪютъ. Перемънчивый цвфтъ лица, краснота иной 
разъ лишь одной щеки. 

Хина х 8. Руки и ноги холодныя, потЪніе до упадка силъ; 
зудящее покалываніе при общей чрезмЪрной чувствительности; 
мелкіе прыщики и пузырьки съ водянистымъ содержимымъ; 
обширныя, рожеподобныя пятна; вялое, блЪдножелтоватое лицо, 
съ налетающей временами краснотой и съ припуханіемъ. Выпа- 
деніе волосъ посл головной боли. 


Кератозы. 


Бородавки. 


Ихтіозъ. 
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1. Болзни верхней кожицы (эпидермиса). 


1. Мозоли и ороговЪлости (Кератозы). ЗамЪ- 
чается несомнфнное предрасположене къ образованію этихъ 
гипертрофій кожи, которыя бываютъ часто болЪзненны, сопро- 
вождаясь воспалительнымъ состояніемъ, ' Связь ихъ съ общимъ 
состояніемъ организма явствуетъ еще изъ появленія или уси- 
ленія болей въ этихъ образованіяхъ кожи передъ перемЪнами 
погоды. Стало быть, вполнЪ умЪстно и въ этихъ болЪзняхъ, 
кромЪ наружнаго, также и внутреннее употребленіе подходящихъ 
лЪкарствъ, а именно— Силиція, Туя, Сульф., Антимон. круод., 
Графитз и проч; при болЪзненности ихъ: Беллад., Русе, 
Игнація, Рододендр. и проч. —Лучшимъ наружнымъ средствомъ 
являются теплыя ножныя ванны, въ которыхъ мозоль размяг- 
чается и легко можетъ быть удалена (иногда съ „корнемъ“) при 
помощи ногтя или подходящаго орудія. Рекомендуется также 
смазываніе слЬдующимъ составомъ: Таннинз 2 чч. Уксусная 
кислота (кръпкая) 3 чч. и Спирте (10°) 95 чч. (въ томъ лишь 
случа, когда кожа ноги вообще здорова и не имЪетъ ни ранъ, 
ни ссадинъ). При болъзненныхъ (воспаленныхъ) мозоляхъ: мазь 
изъ Беллад., Русь и т. п. смазываніе растительными кисло- 
тами (лимоннымъ, наприм., сокомъ) или тинктурой Беллисѕ ие- 
реннисёь или прикладываніе, въ видЪ пластыря, Гуя или Арника. 
Изъ внутреннихъ лЪкарствъ рекомендуются: Ферр. фосфорик., 
Ацид. сульф., Миллефолій, Графит, Калькареа, Карбо. 

2. Бородавки. Наружно смазывать 2—3 раза въ день 
тинктурой Туя и Бератр. Прижиганіе ляписомъ, или Ъдкимъ 
кали, или хлористымъ цинкомъ.— Бородавки не врожденныя, а 
пріобрътенныя, нерфдко исчезаютъ подъ вліяніемъ внутреннихъ 
пріемовъ Туя, Бафита, Калькар., Ликопод., Каустик., Си- 
лиція и др., но часто и сами собою, безъ видимой причины. 
При болящихъ бородавкахъ: Белл., Арника, Русь, внутренно и 
наружно. 

3. Рыбная чешуя (Ихпозъ). Это болЪзненное изм%- 
неніе кожи всегда врожденное, а когда подобнаго рода лишай 
пробрЪтенъ впослфдетыи, то его надо считать псорлазомъ (см. 
ниже) или чЪмъ либо подобнымъ. Болъзнь эта не причиняетъ 
никакихъ безпокойствъ, она непрятна лишь въ эстетическомъ 
смыслЪ. Полнаго излЪченія трудно достигнуть, значительно же 
уменьшать ее можно съ помощью частыхъ обмываній теплой во- 
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дой съ мыломъ, послЪ предшествующаго (за нЪсколько часовъ) 
втиранія жиромъ. Внутрь ум®стны: Силищя, Сульф., Калькар. 
карб., Ликоподій, также Арфсен., Ауфумъ, Петролеумь и др. 

4. Отрубевидный ли шай (Питиріазъ) бываетъ обык- 
новенный (простой) и красный. При обыкновенномъ питиразЪ 
кожа подъ отпадающими чешуйками и пластинками эпидермиса 
не измЪнена въ своемъ цвЪтЪ, при красномъ же она, вслЪд- 
стве прилива крови, красновата. БолЪфзнь сопровождается силь- 
нымъ зудомъ и жженіемъ, начинаясь нерфдко лихорадочнымъ 
состояніемъ. Простой питиріазъ поражаетъ лишь отдфльные уча- 
стки тёла, красный же распространяется по всему тЪлу. Въ 
послфднемъ случаъ болЪзнь принимаетъ обыкновенно довольно 
затяжный характеръ. — Главнъйшія лЪкарства суть: Арсен. и 
Графит, также Сепія, Силиція, Сульф., Калькар. корб., 
Броня, Креозотв, Фосфор. 

5. Печеночныя пятна (Питиріазисъ верзиколоръ). 
Эта сыпь встрЪчается преимущественно на передней и задней 
поверхности груди, на лиц же—никогда, и до недавняго еще 
времени считалась симптомомъ болЪзни печени. Мн№ніе это те- 
перь большинствомъ врачей не признается, такъ какъ дознано, 
что большія или меньшія желтоватыя пятна, изъ которыхъ сыпь 
эта состоить и которыя легко поддаются слущиваню ногтемъ, 
проис̧ходятъ отъ особаго плЪсневаго грибка, называемаго „ми- 
кроспоронъ фурфуръ“. Замфчательно однако, что пятна эти осо- 
бенно часто наблюдаются у чахоточныхъ. Лфчеще —- мЪстное: 
частыя куланія и обмыванія (зеленымъ мыломъ); также цфлесо- 
образны обмыванія водкой, одеколономъ, слабымъ уксусомъ и 
т. п. Въ упорныхъ случахъ-—обмыван!я разведенной въ водЪ со- 
ляной или азотной кислотой. 

6. Чешуйчатый лишай (Псоразъ). Начинается 
жрасноватыми слегка возвышенными мелкими пятнами, которыя 
мало по малу покрываются бЪълыми чешуйками серебристаго 


Питиріазъ 
простой и 
красный. 


Питиріазъ 
верзиколоръ. 


Пссріазъ, 


цвЪта, Чаще всего поражается разгибательная поверхность локтей 7 


и колЪнъ; лишай этотъ никогда не бываетъ на ладоняхъ и подо- 
швахъ ногъ (въ противоположность сифилитическимъ лишаямъ). 
Отъ накопленія чешуекъ другъ надъ другомъ образуются болЪе 
или менЪе толстыя струпья, по удаленіи которыхъ обнаруживается 
красная, иногда слегка мокнущая кожа. Сопровождается иногда 
й. зудомъ, повышеніями темлературы тЪла, болями въ суставахъ 
Я невральгіями. Лишайные больные обыкновенно мало потЪютъ, 


Л%ченіе 
псоріаза. 


Интертриго. 
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Псоразъ самъ по себЪ не обусловливаетъ замфтныхь общихъ 
разстройствъ организма, самъ же, при появленіи общей болЪзни, 
исчезаетъ, а по миновани « таковой, обыкновенно появляется, 
вновь. Когда болЪзнь идетъ къ излЬ ченію то, по отпаденіи чешуй, 
остаются темноокрашенныя пятна, которыя мало по малу исче- 
заютъ. 

Отъ сухой шелушащейся экземы отличается тЪмъ, что 
послЪдняя сильно зудить и образованію чешуекъ и струпьевъ 
предшествуетъ высыпаніе красныхъ, пузырьчатыхъ бугорковъ, а 
отъ сухои экземы головы еще тЪмъ, что при псоразЪ головы 
имЪется рЪзкоочерченная красная полоска, идущая вдоль лба на 
границь волосъ. Шелушащаяся сифилитическая сыпь начинается 
не красными, а буроватыми пятнистыми узелками, шелушеше ко- 
торыхъ лишь незначительно; при этомъ имфются обыкновенно и 
другія сифилитическія явления. На локтяхъ и колЪняхъ сыпь си- 
филитическая не бываетъ, напротивъ же часто на ладоняхъ и 
подошвахъ ногъ, чего не бываетъ при псоразЪ. Рушя (толстые 
струпья) сифилитическая, по удаленіи ея, оставляетъ послЪ себя 
глубокую язву. 

Болфзнь эта поражаеть преимущественно лицъ мужского 
пола, отъ 7—до 50-лЪтняго возраста. О причинахъ ничего опре- 
дЪленнаго сказать нельзя, допуская развЪ лишь лишайное пред- 
расположеніе, обусловливаемое наслъдственностію или происхо- 
жденіемъ отъ хроническихъ разстройствъ крови и лимфы (золо- 
туха, сифилисъ). 

Излъченя получались отъ такихъ лЬкарствъ, какъ (ульф., 
Фосфорз, Сешя, Петролеумь, Калькар. карб. Ацид. нитрик. 
и-фосфорик., Арсен., Теллур.—Изъ наружныхъ средствъ наибо- 
лфе полезными являются паровыя ванны, съ обмываніями обык- 
новеннымъ мыломъ, въ болфе упорныхъ случаяхъ—съ зеленымъ 
мыломъ. Полезны примфненя и холодной воды, въ видЪ обмы- 
ваний, обтираній, обертываний. 

7. Обопрфлость, ободранность (Интертриго) 
получается отъ обнаженя кожи отъ ея верхней кожицы, всл®д- 
стые чего она пріобрътаетъ темноватую окраску и выдёляеть 
клейкую маркую жидкость. Образуется часто у жирныхъ дЪтей 
въ частяхъ тЪла, гдЪ кожныя поверхности соприкасаются, какъ 
въ складкахъ шеи или въ паховыхъ сгибахъ, также у взрослыхъ, 
напримЪръ, при продолжительной ходьбъ и т. п., между ягоди» 
цами. Къ тому же могуть вести механическія и химическия 
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раздражен1я, также раздражающія язвенныя выдфленя. На- 
ружно примфняются обмыванія 'слабымъ растворомь Кален- 
дула Ө (20—30 капель на стаканъ воды) и, посл обсушки, при- 
сыпаніе картофельной мукой или рисовой пудрой. Внутрь: Арника, 
Калькареа карб., Каустик., Графитъ, Сульф., Сетя, Меркур., 
Рута. ОбопрЪлость у новорожденныхъ см. на стр. 455. 

8. Надрывы, ссадины, трещины. Арника — 
внутрь и наружно (арника-пластырь). О трещинахъ губъ см. 
стр. 171, о трещинахъ грудныхъ сосковъ—стр. 445 


9, Пигментныя пятна происходятъ отъ чрезмърнаго 
образования пигмента (красящаго вещества) кожи и имћютъ свЪтло- 
желтый, коричневожелтый, коричневый или черный цвЪтъ. Если 
измЪненіе такое прирожденное, то называется родимымъ пят- 
номъ (Нэвусъ), если оно праобрьтено—хлоазма. Хлоазма. 
можетъ быть самостоятельнымъ измЪненіёмъ или симптомати- 
ческимъ (зависящимъ отъ внутренняго разстройства организма). 


Къ самостоятельнымъ хлоазмамъ относятся: 


а. Веснушки. Онъ могутъ быть не только на лицЪ, но 
и на другихъ частяхъ тЪла, покрытыхъ платьемъ; стало быть не 
солнечные лучи являются единственной причиной, а имЪются, надо 
полагать, и внутреннія причины. Веснушки очень ръдко наблю- 
даются ранфе 6 и позднзе 40-лЪтняго возраста. ПримЪняются 
противъ веснушекъ съ большей или меньшей пользой смачиваніе 
1—2 раза въ день Беллись пефеннисѕ Ө или спиртнымъ растворомъ 
Меркур. корроз. (1:100) или 1одной настойкой (раза два въ не. 
длю); мыльныя втиранія. Цъль этихъ наружныхъ примфненйы— 
слущиване верхней кожицы; когда эта цфль достигнута, то при- 
сыпаютъ картофельной или рисовой пудрой. Внутрь Кали карб., 


Ликоподий, Фосфорз, Сетя, Калькар. карб. Сульфурь и др. 


б. Хлоазма отъ механическаго раздраженія или продолжи- 
тепьнаго давленія, наприм., отъ повязокъ, бандажей, поясовъ, ко- 
лецъ и т. п., также при хроническихъ зудящихъ измЪненіяхъ кожи, 
какъ наприм., при пруриго, экземЪ, чесоткЪ и т. п.; далве— 
хлоазма отъ солнечнаго пригрЪва или отъ продолжительнаго влія- 
ня холода, а также токсическая хлоазма отъ химичес: ихъ раз- 
драженій, какъ, наприм., отъ горчичника, шпанской мухи ит. пу 
людямъ, обладающимъ нфжной кожей, надо поэтому остерегаться 
примЪненія такихъ средствъ на мЪстахъ, не покрытыхъ одеждой, 
такъ какъ полученная ими хлоазма можетъ остаться на долгое 
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время или навсегда.—Также—хлоазма отъ продолжительнаго, чрез- 
мЪрнаго, въ большихъ дозахъ, употребленія ляписа (Аргирія). 

Къ хлоазмамъ симптоматическимъ относятся: 

а) Хлоазма маточная, выражающаяся въ коричнево-жел- 
тыхъ пятнахъ, лоснящихся и не шелушащихся (въ отличіе отъ 
подобныхъ же печеночныхъ пятенъ—см. выще). 

ВстрЪчается у женщинъ, страдающихъ неправильностями 
менструацій или болЪзнями матки или`яичниковъ, также у бе- 
ременныхъ. Проходитъ обыкновенно ко времени климактерія. 

6. Хлоазма кахектическая у лицъ, истощенныхъ 
тяжелой болЪзнію, какъ малярія, сифилисъ, ракъ, чахотка, также 
у страдающихъ адиссоновой болъзнію (см. стр. 404). 


Н. БолЬзни ногтей. 


Ненермально- Уродливость, утолщенность, ломкость ног- 

сти ногтей. тей. Подобныя измъненія могутъ быть всл%дствіе болфзненныхъ 
процессовъ въ ногтевомъ ложЪ или близъ него, или же оть не- 
правильнаго питанія ногтей вслЪдствіе внутреннихъ разстройствъ 
организма; эти измЪненія служатъ не такъ предметомъ лЪченія, 
какъ указываютъ на соотвЪтствующія организму лЪкарства, ко. 
торыя послЪдовательно могутъ имфть вліяніе и на ‘самыя ногти, 
а именно на Алюмене, Графить, Силиція, Сульфурз, Гидроко- 
тиле, Меркур., Сабадилла. 

Необычайная мягкость ногтей: Туя. — Измъненный 
цвЪтъ ногтей: Антим. круд., Графить, Ацид. нитр., Ацид. му- 
рат., Силиція, Сульфур. 

Ногто$ да. НогтоЪ-а (панарицій) есть нарывъ близъ ногтя или въ 
ногтевомъ лож%. Главными лЪкарствами являются: Белладонна, 
Гепар5 сульф. и Силиція. Наружно: согръвающіе компрессы, 
теплыя мыльныя ручныя ванны. При наклонности къ частымъ воз- 
вратамъ — Сульфурз. Надо остерегаться слишкомъ ранняго искус- 
ственнаго вскрытія нарыва, Надо лишь утончить кожу, срЪзавъ 
верхнюю кожицу (какъ мозоль), если она слишкомъ толста или 
мозолиста (какъ у рабочихъ), дальнфйшее же теченіе предоста- 
вить природЪ. ПослЪ вскрытія нарыва прикладывать марлю, смо- 
ченную растворомъ Календула (чайн. ложка на стаканъ воды), 
поверхъ нея—слой гигроскопической ваты, и бинтовать; такъ по- 
ступать 2 раза въ день. 
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Ш. Болфзни волосъ. 


Выпаденіе волосъ происходитъ вслЪдствіе недостаточ- 
наго питанія или высыханія (атрофіи) волосныхъ сумокъ. Чаще 
всего оно бываетъ въ старческомъ возрастЪ, но встрЪчается так- 
же довольно часто и у молодыхъ особъ, у которыхъ несомн%н- 
ную роль играетъ наслъдственное предрасположеніе. У насл%Ъд- 
ственно предрасположенныхъ къ выпаденію волосъ способствую- 
чцими поводами являются: чрезмфрныя умственныя занятія, угне- 
тающія заботы, печаль, горе, излишества въ образЪ жизни. 

При полной атрофіи волосныхъ сумокъ никакія средства не 
могутъ ихъ оживить и вызвать рощеніе волосъ. Въ другихъ слу- 
чаяхъ цЪлесообразно утромъ и вечеромъ втирать въ кожу головы 
одеколонъ или спиртъ, къ которому (на 100 чч.) можно приба- 
вить тинктуру арники (5 чч.) и аписнаго спирта (10 чч.); реко- 
мендуется для этого и водный растворъ нашатырнаго спирта (5 на 
100). Отъ этихъ втираній сумки укрфпляются и волосы лучше и 
прочнъе ростутъ. Противъ выпаденія волосъ посл тяжелыхъ бо- 
лЪзней (какъ тифъ, воспаленіе легкихъ и т. п.) употребляются сред- 
ства, дъйствующя на общее укрЪпленіе организма: съ возстановле- 
ніемъ его силъ возобновляется и ростъ волосъ. То же надо ска- 
зать о выпаденіи волосъ вслЪдствіе сифилиса. ВстрЪчается еще 
юграниченное облыс%Ъніе (плЬшивость), причину котораго 
юдни видятъ въ кожномъ паразитЪ, а другіе считаютъ неизвЪ- 
стной; черезъ нЪкоторое время волосы обыкновенно вновь появля- 
ются. Точно такъ же преходяще выпаденіе волосъ при рожЪ го- 
ловы, себорреЪ или экземЪ и т. д., если эти состоянія лЪчатся 
надлежащимъ образомъ. 

Преждевременное сЪдъніе волосъ является на 
почв насл%дственнаго предрасположенія или вслЪдствіе силь- 
ныхъ или внезапныхъ душевныхъ потрясеній, испуга и т. п. 

Изъ внутреннихъ лЪкарствъ, способствующихъ лучшему ро- 
сту волосъ, главными являются слъдующія: Далькар. карӣ., Г ра- 
фитъ, Ликоподій, Меркур,, Сетя, Силишя.—Противъ прежде- 
временнаго сЪдЪнія: /икопод., Фосфоръ, Сульфурз.— Противъ 
сухости волосъ: люмен, Кали карбоник. 

Колтунъ (Плика полоника). БолЪзнь эта встрЪчается осо- 
бенно часто на берегахъ Вислы (отсюда нЪмецкое'назваше //еѓећ- 
$@20р/) и состоитъ въ томъ, что волосы всклочиваются до та- 
кой степени, что никоимъ образомъ не поддаются расчесыванію, 
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вслЪдствіе чего голова дЪлается мфстомъ скопленія разнаго рода 
грибковъ и паразитовъ. Колтунъ сопровождается себорреей (саль- 
ностью головы) съ зловоннымъ запахомъ. Какъ только посл%д- 
няя проходитъ, отростаютъ изъ корней новые волосы, и тогда 
только, по народному наблюденію, больные волосы могутъ быть 
отрзаны. Большинство врачей считаетъ заблужденіемъ мн%ніе 
народа объ опасности, грозящей общему здоровью организма отъ 
отрЪзыванія колтуна. Однако извЪстны случаи, гдЪ больные, стра- 
давшіе колтуномъ, вскорЪ послЪ того, какъ имъ его остригали, 
заболЪъвали воспаленіемъ мозга. Поэтому надо съ осторожностію 
ршать вопросъ о томъ, слЪдуетъ или не слЪдуетъ сразу удалить 
колтунъ. Во всякомъ случаф полезно будетъ сначала основатель- 
но полЪчить больного исправляющими худосоче средствами, какъ 
вспомогательными, такъ и гомеопатическими: „Арсен. альб., Арсен. 
іодат., а также, принимая во внимаше имЪющіяся побочныя раз- 
стройства: Графить, Туя, Сульфур5, Ликопод., Бораксв, Хе- 
лидоній, Нат}. мурѓіат. Винка минор. 


1У. Болъзни боле глубокихъ слоевъ кожи. 


1. Рожистое воспаленіе кожи, Рожа. Рожа поражаетъ чаще 
всего лицо, также голени и половыя части, при чемъ она про- 
является либо самостоятельно, отъ причинъ неизвЪстныхъ, либо 
послфдовательно при поврежденіяхъ кожи или слизистыхъ оболо- 
чекъ, между прочимъ, въ лицЪ именно, при трещинахъ слизистой 
оболочки носа или при испорченныхъ зубахъ. Рожа выражаетъ 
собою своеобразное воспаленіе кожи съ краснотой, а иногда и съ 
образованемъ (на воспаленной части) ббльшихъ или меньшихъ 
пузырей, рьже — гнойничковъ. Еще рЪже она влечетъ за собою 
гангрену. Течене этой болЪзни болЪе или менЪе бурно и сопро- 
вождается ознобомъ, жаромъ, разстройствами пищеваренія, моз- 
говыми явленіями (особенно при пораженіи лица и головы). Обы- 
кновенная продолжительность ея 8—9 дней, въ трудныхъ же слу- 
чаяхъ—и до 6 недЪль. Зпокачественная рожа, особенно лица и 
головы, можетъ окончиться гнойнымъ разложеніемъ крови или 
опаснымъ для жизни воспаленіемъ почекъ или мозговыхъ оболо- 
чекъ.—Въ помЪщеніи, гдЪ находится рожистый больной, не должны 
находиться имЪющіе на тЪл% раны, а ухаживающе за нимъ должны 
заботиться о томъ, чтобы на ручахъ у нихъ или на лицЪ не было: 
ни малЪйшей царапины (во избъжаніе зараженія рожистымъ. 
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ядомъ) и, если таковыя окажутся, смазать ихъ коллодіумомъ или 
заклеить пластыремъ. Особенно легко рожистая зараза перехо- 
дитъ на родильницъ, и въ то же время крайне для нихъ опасна. 
Беллад.: въ болЪе легкихъ случаяхъ.— Диис5 (или Чиисин.): Лчене рожи 
при напряженной, красной опухоли, мозговыхъ явленіяхъ, сухости 
во рту и глоткЪ, особенно при отекЪ сосЪднихъ частей (наприм.— 
вЪкъ при рож% лица). — Русь: при пузыристой рожф.—Аамфора: 
мелкопузырчатая рожа съ опуханіемъ и крайней чувствительностью 
заболъвшихъ частей. Въ тяжелыхъ случаяхъ рожи Камфора въ 
вещественныхъ дозахъ (Камфора Рубини) является главнымъ сред- 


ствомЪ. — „Арсен.: при жгучихъ боляхъ и сухой кожЪ. — Затьмъ: 
Брон.— особенно при рожЪ суставовъ, Пульсат.—при такъ на- 
зываемой ползучей (блуждающей) рож%. — При подверженности 


возвратамъ рожи: Сул5р., Графит., Барита и Ауђумә. 

Наружно цЪлесообразнЪе всего смазываютъ больныя МЪста Вспом. м%ры. 
камфорнымъ масломъ съ послфдующимъ присыпаніемъ картофель- 
ной мукой. Теплыя укутыванія, въ видЪ обкладыванія ватой и 
т. п., вредны тъмъ, что усиливаютъ приливъ крови и воспаленіе. 
Обведене рожистаго мЪста іодистой или ляписной чертой или 
полоскою липкаго пластыря для предохраненія отъ дальнфйшаго 
расползанія рожистаго процесса, —до сихъ, молъ, поръ и не даль- 
ше!-—надо считать такимъ же суевЪріемъ, какъ „заговоръ“, упо- 
требляемый простымъ народомъ для той же цЪли. — Діэта, какъ 
при лихорадочныхъ болЪфзняхъ. 

2. Нарывное воспаленіе кожи. Это воспаленіе проникаетъ всю разныя формы 
толщу кожи и глубже, поражая и подкожныя ткани. Оно можетъ нарывовъ. 
быть ограниченнымъ, образуя обыкновенный чирей (вередъ) —фу- 
рункулъ, или чирей болъе тяжелой формы—карбункулъ, или, на- 
конецъ, нарывъ въ видЪ воспалительно-гнойной опухоли —флег- 
мона (ложная рожа). 

Причины могутъ"быть либо наружныя, въ видЪ извнЪ дЪй- 
ствующихъ раздраженій кожи, либо же внутреннія, исходящія изъ 
разстройствъ питанія организма. 

Обыкновенный вередъ (фурункулъ) начинается Фуруннулъ. 
ограниченнымъ бол зненнымъ затвердЪніемъ, которое мало по малу 
увеличивается и’краснЪфетъ. ЗатЪмъ оно становится мягче, на вер- 
хушкЪ его образуется отверстіе, въ которомъ виднФется бЪлая или 
б5ловато-желтая твердоватая ткань. Послфдняя въ дальнфйшемъ 
теченіи дЪлается мягче и выдфляется вмЪстЪ съ гноемъ (матерей), 
часто въ видЪ червячка. Весь этотъ процессъ продолжается н%- 


Карбункулъ. 


Флегмона. 


— 550 — 


сколько дней и сопровождается сильной болью, часто даже озно- 
бами и жаромъ и общимъ недомогашемъ. Наконецъ, вередъ мало: 
по малу очищается и заживаетъ, оставляя послЪ себя больш или 
меньшій рубецъ. Если причина—въ разстройств® крови, то вереда 
повторяются часто на разныхъ мЪстахъ тЪла (фурункулёзъ!. 
Вередъ, однако, не всегда нагнаивается, а иногда и разсасывается. 

Карбункулъ имЪетъ гораздо болЪе бурное теченіе и встрЪ- 
чается обыкновенно на спин, особенно у старыхъ людей. Онъ 
начинается не однимъ, а нЪсколькими тЪсно другъ около друга 
лежащими затвердЪніями, которыя, сливаясь, образуютъ гораздо 
большую, чфмъ при фурункул%, твердую, крайне болъзненную опу- 
холь. Здоровье больного нарушается гораздо больше, чЪмъ при 
вередЪ, причемъ очень часто является даже лихорадочный бредъ 
и другія явленія мозгового возбужденія, а также, въ худшихъ слу- 
чаяхъ,—угнетенія. Чрезъ нЪсколько дней образуется надъ затвер- 
дЪніемъ синевато-черный пузырь, при вскрытіи котораго въ глу- 
бинъ обнаруживается гнилостно-распавшая подкожная ткань. За- 
тЬмъ кожа прорывается въ нЪсколькихъ мЪстахъ, и вся опухоль 
мало по малу распадается въ омертвъвшую, коричнево-черную 
массу, часто противнаго гнилостнаго запаха. ПослЪдняя мало по 
малу отпадаетъ и, наконецъ, образовавшаяся глубокая язва, въ 
теченіе болъе или менфе продолжительнаго времени, постепенно 
заживаетъ, оставляя послЪ себя глубокій рубецъ. Въ очень тяже- 
лыхъ случаяхъ можетъ произойти гнилостное зараженіе всего ор- 
ганизма (пізмія) съ посльдующей отъ этого смертію. Особенно 
опасны въ этомъ отношеніи карбункулы лица или головы. 

При флегмонЪ поражается обыкновенно большій, чЪмъ въ 
прежнихъ случаяхъ, участокъ кожи, который опухаетъ, краснЪФетъ, 
становится очень твердымъ и болъзненнымъ, съ отечностію сосъд- 
нихъ здоровыхъ частей тфла. Страданія больного очень сильны и 
прекращаются лишь тогда, когда размягчившійся, „созрЪвшій“ на- 
рывъ вскрывается самъ собою или при помощи оперативнаго ножа, 
Флегмона можетъ развиться отъ всевозможныхъ ранъ, отъ самыхъ 
ничтожныхъ до общирныхъ посл большихъ операцій, путемъ за- 
носа заразныхъ наҷалъ (бактерій). 


ЛЬченіе нары- Въ началЪ воспаленія Арника х 2-—3 внутрь, чрезъ часъ по 


вовъ. 


5 капель. Если воспаленіе все таки подвигается впередъ и являются 
сильныя боли, то надо брать Беллад., чрезъ часъ по 5 капель, 
поперемЪнно съ Арникой. Какъ только наступятъ признаки начи- 
нающагося нагноенія, а именно — острыя колющія боли и, какъ 
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часто бываетъ, ознобъ, умъстенъ Геиарз сульф., отъ котораго 
пройессъ нагноенія можетъ пріостановиться, а опухоль разсосаться. 
Когда этого не произошло, то, для скорфйшаго размягченія и вскры- 
тія нарыва, прибавляютъ (Силиція, которую продолжаютъ прини- 
мать до полнаго заживленія нарывной раны, Если бы лЪкарство 
это недостаточно скоро дЪйствовало, то нЬсколько дозъ (Сульфур 
усиливаютъ реакцію организма, и тогда Силиція оканчиваетъ лЪ- 
ченіе. — Случается, что гной разлагается, становится темнымъ, 
жидкимъ и вонючимъ; тогда всфмъ прочимъ лЪкарствамъ слЪдуетъ 
предпочесть /Лахезись, чрезъ 2 часа по пріему. Когда образова- 
лась, какъ это бываетъ особенно при карбункул%, нечистая, гни- 
лостная язва злокачественнаго характера, то, вмЪсто Лахезиса, 
болЪе подходить Карбо вегетаб., чрезъ часъ по приему. При силь- 
номъ упадкЪ силъ и общемъ душевномъ безпокойствЪ — „4рее- 
ник. альб. 

Для предотвращенія возвратовъ этой болъзни слВдуетъ прежде 
всего давать (Силиція, втеченіи недЪли по 2—3 према въ день, 
затЬмъ Графить такимъ же образомъ. Въ случаЪ надобности 
можно этотъ поперемЪнный курсъ лЪченія повторить. Для той же 
цЪли можетъ оказаться полезнымъ Туя и т. п. 

Наружно прикладывается раза 2—3 въ день: при фурункулЪВспом. м%рь 
или карбункулъ— Аһриика Ө, не разведенная, или въ видЪ мази 
или масла, въ начал%, а при продолжающемся воспалени— Белла- 
донна Ө въ видЪ согрфвающихъ компрессовъ, или въ видЪ мази 
или масла. При флегмонЪ ц$лесообразны въ началЪ компрессы изъ 
раствора Меркур. корроз. (1:5000 до 1:3000), а при продолжаю- 
щемся воспаленіи-— Белладонна, какъ указано выше. Обыкновенно 
нарывъ вскрывается самъ собою, но, когда онъ совсфмъ созр%лъ, 
теченіе болЪзни значительно сокращается, если его искусственно 
вскрыть, особенно при глубокомъ пораженіи кожи; искусственное 
вскрытіе нарыва можетъ стать необходимымъ и прямо спаситель- 
нымъ, когда онъ находится близъ какого либо важнаго органа. 

3. Комедоны (Сальныя пробки, БЪлые угри, Слизнякъ) Сальные про 
являются вслЪдствіе закупорки выводныхъ протоковъ сальныхъ !"' Б%лыеугр 
железъ или же волосныхъ мЪшечковъ, что въ свою очередь явля- ак 
ется отъ засоренія извнЪ или отъ внутреннихъ разстройствъ, веду- 
щихъ къ выдъленію железами слишкомъ твердаго сала и къ ско- 
пленію слизи въ волосныхъ мЪъшечкахъ. Сальныя пробки и 6%- 
лые угри встрЪчаются большею частю у молодыхъ особъ отъ 16 до 
24 лътъ, въ перодЪ полового развитія, всего чаще на лбу, на 
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носу, на губахъ, на груди и на спин%, на тъхъ именно мЪстахъ, гдЪ 
всего больше бываетъ жировыхъ железъ; слизнякъ же встрчается 
чаще на затылкЪ, мошонкЪ, наружныхъ женскихъ половыхъ ча- 
стяхъ и проч. 


Сальныя пробки и бЪлыеугри представляютъ собою 
точечные бугорки, затвердЪнія, величиною съ просяное или коно- 
пляное зерно, но отличаются одно отъ другого тъмъ, что верхушка 
сальной пробки чернаго или синеватаго цвЪта, верхушка же благо 
угря—-б%лаго или сфровато-благо цвЪта. Слизнякъ предста- 
вляетъ собою значительно большее затверден!е вродЪ маленькой 
опухоли, достигающей величины горошины; содержимое его—по- 
лужидкое или сырообразное вещество непріятнаго запаха; встрЪ- 
чается только у взрослыхъ.—Сальныя пробки часто ведутъ къ 
воспаленію сосЪдней съ железкой ткани, образуя довольно чув- 
ствительные, а иногда и весьма болящіе прыщики (см. ниже „Акнэ“). 


Льчене должно быть прежде всего наружное, мЪстное, на- 
чиная съ надлежащаго ухода за кожей, чистаго содержан!я ея, и 
кончая механическимъ выдавливаніемъ сальныхъ пробокъ и угрей, 
а также оперативнымъ удаленіемъ слизняковъ. Выдавливаніе наи- 
лучше производить помощью ключика отъ часовъ, при чемъ по- 
слЪцній углубленемъ своимъ ставится надъ бугоркомъ и при- 
давливается, вслЪдстве чего въ углубленіе ключика выскакиваетъ 
содержимое закупореннаго канальца въ видЪ червячка. Если это 
не удается сразу, тогда предварительно обводятъ верхушку бугорка 
остріемъ иглы. а затЪмъ выдавливаютъ. Раздражающихъ мазей слЪ- 
дуетъ избЪгать. Что касается внутренняго лЪченія, то оно дол- 
жно быть соотвЪтственнымъ основному страданію (излишняя раз- 
дражительность крови, или малокровіе, блЪдная немочь и проч.). 
Всего чаще приходится примфнять Натр. мурат. Сульфуръ, 
Меркур., Графитз, Калькареа и проч. При разстройствахъ въ по- 
ловой сферь—//латина, Селен. и т. д. 


4. Акнэ. (Красные угри, Прыщи). Излюбленнымъ мЪстомъ 
акнэ служитъ лицо и верхняя часть спины. ВначалЪф являются 
обыкновенные угри, которые затъмъ воспаляются и часто нагнаива- 
ются; такимъ образомъ являются прыщи краснаго цвЪта и гной- 
ные нарывчики; при этомъчасто бываетъ сальность кожи. Зуда нЪтъ, 
а нагноившіеся прыщи не всегда болятъ. Теченіе болЪзни---хрони- 
ческое, съ ослабленіями и обостреніями, чтб зависитъ какъ отъ 
внЪшнихъ вліяній, такъ и отъ перемЪнъ внутри организма; въ по- 
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слфднемъ отношеніи всего больше вліяетъ раздражительная поло- 
вая сфера, а также разстройства пищеварительныхъ органовъ. 

Возрастъ имЪетъ несомнЪнное вліяніе, при чемъ почти всегда 
болЪзнь начинается ко времени полового созрЪванія и очень рЪдко 
бываетъ посл 25 30 лЪтняго возраста; дъти же никогда ею не 
поражаются. У женщинъ замЪчается связь между акнэ и непра- 
вильностями мЪсячныхъ. Дале, акнэ сопровождаетъ часто болЪзни, 
такъ или иначе ослабляющія организмъ, наприм. чахотку, золотуху 
и проч. Иной разъ она вызывается и искусственно, а именно подъ 
вліяніемъ нЪкоторыхъ л%карственныхъ веществъ. Такъ, дехтярная 
вода можетъ вызвать акнэ не только при наружномъ, но и при 
внутреннемъ употреблен!и (напр. вдыханіе дехтярныхъ паровъ); 
точно такъ же можетъ дъйствовать креозотъ, бензинъ, петролеумъ. 
ВполнЪ установленъ также фактъ появленія акнэ отъ излишняго 
употребленія бромистыхъ и іодистыхъ лЪкарствъ. 

Предоставленная собственному теченію, болЪзнь эта можетъ 
оставить послЪ себя неизгладимые рубцовые слЪды и жесткость, 
шершавость кожи. Различающій діагнозъ вообще легокъ, Отъ экземы 
болЪзнь эта отличается прежде всего отсутствіемъ зуда, а отъ сифи- 
литической прыщеватости отсутствіемъ другихъ сифилитическихъ 
явленій. 

Указанное выше при комедонахъ выдавливаніе угрей съ по- 
мощью часового ключа является тутъ обыкновенно затруднитель- 
нымъ вслдствіе воспаленнаго состоянія и болЪе или мене силь- 
ной болЪзненности угрей. Въ тЬхъ случаяхъ, когда акнэ’является 
слЪдствіемъ ядовитаго дЪйствія упомянутыхъ выше лЪкарствъ, то 
прежде всего слЪдуетъ, конечно, прекратить ихъ употреблене, 
посл чего скоро проходитъ и акнэ. ЗамЪчено, что „дегтярная“ 
прыщеватость держится долЪе, чЪмъ бромистая и іодистая, и со- 
провождается даже зудомъ и жженемъ. Акнэ на лбу развивается 
иногда отъ кожаной подкладки въ шляп, что зависитъ, вЪроятно, 
отъ какого нибудь ядовитаго вещества (мышьяка?), заключающагося 
въ лакЪ той подкладки; въ этомъ случаЪ надо замЪнить кожаную 
подкладку мягкой полотняной или шелковой. СлЪдуетъ устранить 
и всякія другія внЪшнія раздраженія, вызывающія акнэ, наприм,, 
Ъдкое мыло, сильный холодъ или жаръ и т. п. 

Въ случаяхъ, зависящихъ отъ внутреннихъ разстройствъ орга- 
низма, надо главное вниман!е обращать на послЪдня. При выборЬ 
лЬкарствъ надо руководствоваться имБющимися неправильностями 
<0 стороны внутреннихъ органовъ, а также наружнымъ видомъ 
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прыщей. Такъ, когда сыпь представляется въ формЪ угрей, не 
склонныхъ къ нагноенію, остающихся на стёпени простого воспа- 
ленія, даютъ Меркур. солюб. 3—6 по 2—3 према въ день, вте- 
ченіи 8 дней, послЪ чего, сдълавъ настолько же дней перерывъ, 
лЪченіе это можно повторить.--Если Меркурій не приводитъ къ 
цЪли втеченіи 3—4 недЪль, то даютъ Генаръ сульф. 3—6, осо- 
бенно когда угри увеличиваются, затвердъваютъ и выказываютъ 
наклонность къ нагноенію. ВмЪсто Гепаръ сульф. бываетъ полез- 
нће давать /0д. или Кали іодат. 1—9, когда имЪется дЪло съ 
несомнЪнно золотушнымъ больнымъ, страдающимъ припухлостью 
железъ. При одровременно существующей себорреЪ (сальности 
кожи—см. ниже) полезно Мар. мурза. внутрь, а также наружно. 
Въ нъкоторыхъ случаяхъ оказывался полезнымъ Кали бромат. 
1— 3 при акнэ лица и спины, когда прыщики не нагнаиваются. 
ЛЪкарство это не подходитъ для тЪхъ случаевъ, гдЪ акнэ произо- 
шло отъ этого самаго лЪкарства: тукъ Арсеник. альб. 8 рекомен- 
куелса мажъ чүротуљоу\е. Кром ЗуМААӘУҸӘХ қекабстеъ чватче- 
бляются еще Кошумз, Клематись, Силиція, Графитв, также 
Юглансв, Петфолеумъ, Пиксь ликвида (жидкая смола) въ гомео- 
патическихъ дЪленіяхъ. 

5. Прыщеватость бороды (Сикозъ) *) развивается только у 
мужчинъ, притомъ бородатыхъ, и всегда лишь въ области бороды 
и усовъ; на другихъ, обросшихъ волосами, частяхъ тъла встръ- 
чается крайне рЪдко. Микроскопическоє изслЪдованіе содержимаго 
этихъ прыщей обнаруживаетъ паразитичесвя образования, грибки, 
которыя составляютъ либо послЪдствіе, либо причину болЪзни, во 
всякомъ же случаЪ поддерживають воспалительный процессъ.—Не 
паразитическая прыщеватость бороды Называется Акнэментагра. 

Высыпаню прыщей часто предшествуетъ чувство жжения, 
напряженія или боли въ области бороды. Затъмъ у корней во- 
лосъ образуются красные бугорки, которые могутъ достигнуть 
величины горошины и болфе, при чем? въ серединЪ каждаго бу- 
горка торчитъ волосъ. Нфсколько такйхЪ узйовъ могутъ соеди- 
ниться вмЪстВ и образовать бугристую возвышенность. Часто 
дЪло доходитъ и до образованія большихъ воспалительныхъ за- 


*) Въ настоящее время подъ сикозомъ йонимаютъ лишь узловатую пры- 
щеватость бороды, Ганеманъ же обозначалъ ?Тимъ словомъ одинъ изъ трехъ 
общихъ видовъ испорченности крови (сикозъ, сифилисъ `и псора), обнаружива- 
ющійся появленіемъ смоквовидныхъ разращеній на кож и слизистыхъ обо- 
лочкахъ и имъющій связь съ трипперной болъзнію. 
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твердЪній. На бугоркахъ появляются гнойнички, которые лопа- 
ются и выдёляютъ желтоватую жидкость, засыхающую затЬмъ въ 
желтоватыя корки. Волосы, торчащіе въ гнойничкахъ, очень легко 
и безъ боли поддаются выдергиванію пинцетомъ, при чемъ кё: 
рень волоса выглядитъ набухшимъ, пропитаннымъ гнойной жиё 
костью. При значительной продолжительности болъзни волосныё 
мшечки могутъ въ концЬ концовъ совершенно зарубцеваться, И 
дальнфйшее произрастаніе волосъ изъ нихъ становится поэтомУ 
невозможнымъ. Часто при этой болфзни припухаютъ подчелюстныЯ 
железы. 

Отъ экземы сикозъ отличается тЪмЪъ, что при немъ не имЪется 
зуда, кожа подъ корками не мокнетъ и сыпь не переходить за 
границы волосъ. ПослЪдній признакъ отличаетъ сикозъ и отъ 
сифилиса; при сифилисЪ впрочемъ имЪются и другія сифилити- 
ческія явленія на тЪл%. 

Задача лЪченія во 1) та, чтобы не допускать до нагноенія 
первоназальныхъ узелковъ, во У) уже развившееся въ нихъ ві- 
спаленіе возможно раньше прервать, въ 3) образовавшіяся уже 
корки удалять и больную кожу приводить къ нормальному состой- 
нію, Для выполненія этой задачи приходится прежде всего пол? 
зоваться мфстными наружными средствами. Первыя двЪ цфли до- 
стигаются постепеннымъ выдергиваніемъ волосъ съ ихъ корнями 
помощью спеціально къ тому приспособленнаго пинцета. Хотя 
этимъ и не удается сразу вырвать съ корнемъ и самую болъзн?› 
но при настойчивомъ прим$ненпи этого способа и соблюденіи над- 
лежащей чистоты въ уходЪ за больной кожей, можно въ начал 
болЪзни довольно скоро достигнуть полнаго ея исчезновеній. 
Раньше выдергиванія волосъ, ихъ необходимо предварительно к02- 
ротко остричь, благодаря чему эта маленькая операція почти нё 
причиняетъ боли, если только производить ее достаточно ловко 
и нЬжно. Первое условіе при этомъ — вырвать волоски въ томЪ 
направленіи, въ какомъ они ростутъ въ кожЪ. КромЪ того пд- 
лезно смачивать больныя мЪста на ночь примочкой изъ сЪрнаго 
цвЬта (1 часть на 8 частей воды), которую предъ употребленіемЪ 
взбалтывать. Смочивъ такимъ образомъ кожу, даютъ ей просох- 
нуть, а оставшуюся на ней сЪру утромъ смываютъ теплой мыли“ 
ной водой. Просушивъ опять кожу, наносятъ на нее тонкій слой 
НЪжной мази, всего лучше — Ирисё-мази; цЪлесообразна также 
мазь изъ сирнаго цвњта (1 ч. на 8 частей жира) или изъ С4` 
бадилла 9 (2—5 чч. на 30 чч. жира). 
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Изъ внутреннихъ л®карствъ главныя суть: 4нжимон. круд., 
Меркур. солюб., Ацид. нитрик. Сульфурз, Графить, Кали 
бихромик., Туя. 

6. МЬднограсная угреватость (Акнэ розацеа) поражаетъ всегда 
лишь необросшую волосами часть лица. БолЪзнь начинается крас- 
нотою носа и переходить часто на щеки, подбородокъ, лобъ. Въ 
легкихъ случаяхъ болЪзнь этимъ и ограничивается, что бываетъ 
обыкновенно у лицъ женскаго пола. КромЪ красноты замфчается 
часто расширение и извилистость подкожныхъ венъ, что зависитъ 
отъ застоя крови. При этомъ имЪется“еще сальность кожи и кой- 
гдЪ узелки и гнойнички обыкновенной акнэ. — Въ дальнфйшемъ 
течении на покраснЪвшей кожЪ выступаютъ ярко-красные узлы, 
которые, впрочемъ, лишь рЪдко нагнаиваются.—-При еще большемъ 
развити болфзни образуются больцшия бородавчатыя разращения, 
отвислыя массы, отдБленныя другъ отъ друга глубокими бороз- 
дами и болтающіяся надъ верхней губой. 

БолЪзнь эта встрЬчается лишь въ среднемъ и болЪе пожи- 
ломъ возрастЪ, но далеко не всегда является слЪдствіемъ злоупо- 
требления виномъ. У лицъ, предрасположенныхъ къ ней, способ- 
ствующими обстоятельствами являются разстройства обмЪна ве- 
ществъ съ вялостью кровообращения и застоями крови въ болъе 
отдаленныхъ органахъ. У женщинъ имЪются при этомъ почти всегда 
разстройства органовъ половои сферы, въ видЪ неправильныхъ ре- 
гулъ, болЪзней матки; въ нЪкоторыхъ случаяхъ поводомъ служатъ 
беременность, роды Всего чаще, однако, эта болЪзнь встрЪчается 
въ періодЬ полового созрфвания и въ переходномъ состоянии у жен- 
щинъ. 

НЪкоторыя другія болЪзни могутъ имЪть сходство съ акнэ 
розацеа въ началЪ своего развитія. Отличительными признаками 
служатъ слфдующие. Краснота носа вслЪдстые отмороженя не 
ярко-красная, какъ при акнэ, а сине-красная, притомъ безъ рас- 
ширенныхъ венъ —Отъ воспалительно-красной волчанки акнэ носа 
отличается тъмъ, что при первой образуются чешуи и рубцы. При 
обыкновенной волчанкЪ имфются коричневокрасные узелки, легко 
распадающеся и образующе рубцы.—Ракъ носа обыкновенно скоро 
переходить въ язву, а сифилисъ носа сопровождается еще другими 
сифилитическими явленіями на кожЪ и слизистыхъ оболочкахъ. 

Прежде всего необходимо устранить возможные причинные 
моменты, а именно употребленіе спиртныхъ напитковъ, вредныя 
вншнія вліянія и внутреннія разстройства организма, что дости- 
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гается какъ регулированіемъ образа жизни, такъ и лЪкарствен- 
ными средствами, для выбора которыхъ приведемъ здЪсь лишь 
нёсколько общихъ указанй Такъ, привычнымъ къ спиртнымъ на- 
питкамъ даютъ Карб. анимал., Арсен. альб; при разстройствахъ 
менструаши: /7ульсат., Калькар карбон; въ переходномъ со- 
стоянши у женщинъ: /рафитв, Сепія; при разстройствахъ пище- 
варенія: Сульфуръ, Нуксв вом., Брюн., Ликонпод.-- Принимая во 
внимане мЪстныя измЪненія, назначаютъ //етролеумь, когда бо- 
лЬзнь только еще въ начал и выражается лишь краснотою носа 
и щекъ. Снаружи цЬлесообразно въ этомъ пер1одЪ смазывать носъ 
мягкимъ колодіемъ` образовавшийся струпикъ долженъ отвалиться 
самъ, —насильно снимать его не слЪдуетъ. Когда образовались уже 
гнойнички, то даютъ /еиарё сулъф., 2—3 према въ день, а вЪ 
дальнЪйшемъ теченіи — Фосфорз, Туя. Наружно полезно смачи- 
вать на ночь больныя мЪста смЪшаннымъ въ водЪ сириымё ивъ- 
том (въ пропорщи 1:8), при чемъ смъсь эту предъ каждымъ 
употребленшемъ хорошенько взбалтываютъ. Смоченнымъ такимъ 
образомъ мЪсгамъ даютъ просохнуть, а утромъ смываютъ мыль- 
ной водой. Ту же сЪру употребляютъ въ видЪ мази, всего лучше 
со смфсью ланолина и вазелина — пополамъ: на 8 частей смЪси 
одну часть сЪрнаго цвъта КромЪ того примъняютъ еще съ пользою 
Гамамелись-мазь, отдъльно или вмЪстЪ (пополамъ) съ /фафилиз- 
мазью. Точно такъ-же употребляютъ снаружи и Туя, особенно при 
разращеніяхъ кожи, когда они еще не велики. БолЪе крупныя же, 
бородавчатыя разращенія могутъ быть удалены лишь хирургиче- 
скимъ путемъ, точно такъ же болЪе“крупныя пустулы (гнойники) 
должны быть искусственно вскрываемы. 

Волчанку, проказу и ракъ кожи—см. въ отд 10-мъ, 

7. Почесуха (Пруриго). БолЪзнь эта встръчается рЪъдко и начи- 
нается по большей части въ дЪтск1е годы, не раньше 3-го года 
жизни и лишь очень медленно исчезаетъ къ старости. Она состоитъ 
изъ разсъянныхъ по туловищу и разгибательнымъ поверхностямъ 
членовъ бугорковъ, величиною съ конопляное или горчичное зерно, 
не красныхъ и не столько видимыхъ глазомъ, сколько осязаемыхъ 
руками. При накалываніи такого бугорка просачивается изъ него 
свЪтлая жидкость. Бугорки эти очень зудятъ и вынуждаютъ къ 
расчесамъ, вслЪдствіе которыхъ образуются струпики, часто кро- 
вяные. Въ болЪе легкихъ случаяхъ зудъ имЪетъ характеръ пол- 
занія мурашекъ по тълу. Частые расчесы кожи ведутъ также къ 
збразованію гнойничковъ и къ экзематознымъ воспален:ямъ кожи. 


Пруриго. 


Лихенъ. 
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Въ дальньйшемъ теченіи кожа становится грубой, жесткой, сухой и 
весьма мало склонной къ потЪнію. Очень часто опухаютъ пахо- 
выя железы. Почесуха никогда не поражаетъ половыхъ органовъ; 
на волосистой же части головы она является лишь въ видЪ отрубе- 
виднаго шелушен!я кожи съ высыханіемъ и выпаденіемъ волосъ. 
НаиболЪе мучительный симптомъ этой болЪзни, какъ сказано, зудъ, 
который обыкновенно ухудшается отъ острой пищи, спиртныхъ на- 
питковъ, тълесныхъ напряженій, зимой (лЪтомъ, при потЬніи, зудъ 
меньше); особенно безпокоитъ онъ ночью, въ теплой постели, при 
чемъ необходимость чесаться лишаетъ больныхъ сна, вслъдствіе 
чего они худъютъ, теряютъ аппетитъ, становятся крайне унылыми 
и помышляютъ даже о самоубійствъ. ВслЪдстые сильнаго упадка 
питанія и малокровія развиваются водяночныя явленія, въ видЪ 
отековъ разныхъ органовъ тЪла, при чемъ отекъ гортани можетъ 
вызвать быструю смерть. 

Отъ нервнаго зуда кожи (см. ниже „Пруритъ“) и другихъ 
зудящихъ накожныхъ болЪзней, равно какъ отъ зуда, производи- 
маго кожными паразитами, почесуха отличается характернымъ 
своимъ мЪстоположеніемъ на тЪлЪ и упорнымъ течешемъ. · 

Пруриго поддается лЪченію, хотя и очень туго, и это не- 
удивительно, такъ какъ во 1) основа этой болфзни—испорчен- 
ность лимфы, во 2) она встрЪчается почти только въ нисшихъ 
бъдныхъ слояхъ населенія, въ которыхъ условія жизни неблаго- 
пріятны для излъченія столь упорнаго страданія. Главными лЪ- 
карствами являются тутъ Сульфуръ, Сетля, Арсеникь, Графит», 
Калькареа карбон., также Русь, Аписе, Пульсатилла. Наружно: 
ванны, обыкновенныя и паровыя, съ зеленымъ мыломъ, втиранія 
Сульфурз-мази; зудъ облегчается втираніемъ Русё-масломв. 

8. Бугоровый лишай. (Лихенъ) встрЪчается въ разной степени 
и съ разнымъ теченіемъ У дътей вовремя проръзыванія первыхъ 
зубовъ, вслЪдствіе ли прямыхъ раздраженій кожи или вслЪдствіе 
неправильваго питанія и разстраивающагося пищеваренія, появ- 
ляются внезапно, на лицЪ ли только или по всему тЪлу, бугорки, 
величиною въ булавочную головку, блЪднаго, краснаго или темно: 
краснаго цвЪта. Отдльные бугорки исчезаютъ черезъ 3—4 дня, 
замфняясь новыми на ТВхъ же или на другихъ мЪстахъ, и такъ 
болЪзнь можетъ тянуться недълями. Бугорки эти лишь у дЪтей, 
которыя ужъ постарше, сопровождаются зудомъ, особённо въ по- 
стельной теплотЪ.— Лихенъ у взрослыхъ наблюдается чаще всего 
подъ вліяніемъ жара и сопровождается всегда сильнымъ зудомъ, . 
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вынуждающимъ къ расчесамъ, которые въ свою очередь ведутъ 
къ образованію короќъ. ОтдЪъльные бугорки держатся 10—12 дней, 
возобновляясь все новыми, и такъ болфзнь можетъ тянуться мЪ- 
сяцами, а въ тяжелыхъ случаяхъ и при непрекращающихся вред- 
ныхъ вліяняхъ она можетъ стать очень упорной и мучительной, 
ведя къ образованію настоящей экземы. 

ЛьЬчене сводится къ устраненію вредныхъ вліяній и къ при: 
мъненію Меркур. солюб., Стафизагрія, Русь, также Графит, 
Олеандр, Сепія и др. Наружно: смазывать 2—3 раза въ день 
маслом или мазью Русь и присыпать картофельной или рисо- 
вой мукой. Каждый день обмывать тепловатой водой и мыломъ, 
полезны и ванны. 

9. Нервный зудъ кожи (Пруритъ). Болъзнь эта сама по себЪ 
не обусловливается какими либо видимыми измЪненіями кожи, а 
таковыя (вослаленныя и мокнущія мЪста) могутъ явиться лишь 
слЪдствемъ расчесовъ, къ какимъ вынуждаетъ страдающихъ пру- 
ритомъ сильный зудъ кожи. Чаще всего пруритъ поражаетъ об- 
ласть половыхъ органовъ и задняго прохода, затъмъ переднія по- 
верхности нижнихъ конечностей, у стариковъ же онъ распростра- 
няется и по всему тълу (старческій зудъ). Всего сильне 
зудъ въ постельной теплотф, равно какъ въ слишкомъ теплой 
или прохладной комнатъ.-– Причины нервнаго зуда кожи не вполнЪ 
еще выяснены. Полагаютъ, что ближайшей причиной являются 
замедленія (застои) крови въ капиллярахъ (волосныхъ сосудахъ) 
жожи. У лицъ, предрасположенныхъ къ пруриту послЪдн! во 
всякомъ случаЪ часто вызывается употребленіемъ острыхъ и со- 
леныхъ кушаній, горячительныхъ или спиртныхъ напитковъ, а 
также устрицъ, раковъ, морскихъ рыбъ, земляники; онъ является 
также вслЪдстве душевныхъ волненій, неправильностей регулъ 
и т. п. Нервнымъ зудомъ страдаютъ преимущественно истерич- 
ныя особы, ипохондрики и вообще нервозные люди. Мужчины 
заболЪваютъ имъ, однако, чаще чфмъ женщины, и люди ведущіе 
очень роскошный образъ жизни — чаще, чЪмъ бдные люди; если 
послЪдніе страдаютъ зудомъ кожи, то причина его обыкновенно— 
чесоточная болЪзнь или вшивость.—Нервный зудъ сопровождаетъ 
часто хронический катарръ мочевого пузыря у стариковъ и на- 
блюдается также при желтухЪ, затфмъ послЪ большихъ дозъ ошя 
или морфія и въ періодъ выздоравливанія послЪ тяжелыхъ бо- 
лЬзней. Изъ всЪхъ формъ нервнаго зуда кожи, старческая— са- 

`мая упорная; довольно упоренъ также зудъ задняго прохода и 
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половыхъ частей; однако, при нЬкоторомъ терпЪніи и выдержкЪ, 
можно съ помощью гомеопатическаго лЪченія и соотвЪтствую- 
щихъ вспомогательныхъ мЪръ добиться излЪченія. 

При выборЪ лЪкарствъ надо принимать во вниманіе, кромЪ 
характера и мЪста проявленія зуда, еще и общее состояніе 
организма, всЪхъ органовъ и тканей. Относительно общихъ не- 
правильностей надо справляться въ соотвЪтствующихъ мъстахъ 
этой книги, относительно же первыхъ двухъ показашй можно 
руководствоваться слЪдующими сопоставленіями: 

Характеръ зуда: 

колющій: Меркур солюб., Русъ, Графит»; жгучій Арсен. алб. 
Каустик., Фосфоръ, Сульфуръ; какъ будто мурашки по кожЪф бЪгаютъ: 
Пульват., Русь, Сепія, Сульфуръ; хуже въ теплъ. Гульват., Меркур. солюб., 
Сульфуръ, Сепія; хуже въ прохладъ: /реен. альб., Гепаръ сульфур., Каустик. 
хуже отъ чесанія: Сульфуръ, Русь, Пульсат.; лучше отъ чесанія: Фосфоръ, 
Кальк. карбон. Туя. 


Мъсту проявленія зуда: 

у задняго прохода: Сульфур», Натр. мумат.. Нуксъ вом., Сетя, 
Титри. ацид., Калькар. карбон, Силиція; на ядерной мошонкЪ’ Туя, Суль- 
фуръ; на дътородномъ член; Меркур. с01юб., Сульфуръ, Сетя; на головк®. 
дътородн. члена: Кали. карбон, Натр. муратш., Аурумь мурит., Нитри. 
ацид ; на половомъ лобкъ: Меркур. солюб, Сулъфуръ, Тул: на наружныхъ 
половыхъ часзяхъ у женщинъ: Бораксъу 2, Русь, Апись, Италия, Беллад., 
Калькар. карбон., Каннабиеъ, Г1инк., Кали бромали. 

При старческомъ зудЪ: Мерзерум». 

Изъ вспомогательныхъ мЪръ полезны ванны (250 Р., 10 мин. 
продолжительности), обмывания всего тла (22° Р.), набрюшные 
согръваюше компрессы (22° Р., на 2 часа), паровая ванна. Не- 
раздражающая пища; особенно слЪдуетъ избЪгать употребленія въ. 
пищу тъхъ веществъ, которыя, какъ наблюденіе показываетъ, 
способствуютъ появленію и развитію зуда (см. выше). Вообще 
требуется простой, здоровый образъ жизни. Зудъ облегчается 
отъ втиранія маслом Русе, при чемъ масло слъдуетъ брать пред- 
почтительно кокосовое. 

10. Крапивница Уртикарія. Причины могутъ быть наружныя 
и внутреннія. Къ первымъ принадлежатъ: прикосновеніе крапивы, 
сумаха (Русъ), укусы насфкомыхъ; затЪмъ карболовыя и другія 
перевязки, припарки, вліяніе рЪзкаго втра и проч. Къ внутрен- 
нимъ причинамъ, производящимъ часто у чувствительныхъ къ 
тому особъ крапивную сыпь, принадлежатъ нЪкоторыя пищевыя 
вещества и лЪкарстна, при чемъ иной разъ достаточно даже 94- 
ного прикосновенія ихъ къ слизистой оболочкЪ рта, а именно: 
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земляника, смородина, жирныя кушанья, устрицы, сельди, раки, 
уксусъ и др.; хина, опій, морфій, хлоралгидратъ, арника, кубеба и 
др. —Затфмъ, крапивница часто сопровождаетъ желудочныя болЪзни, 
маточныя страданія и другія болЪзненныя состоянія. Прямыя 
нервныя или душевныя вліянія могутъ также вызывать крапивную 
сыпь, а именно; вліяніе гнЪва, испуга, радости, горя и пр. Часто 
болЪзнь эта имЪетъ эпидемическій характеръ, подъ вліяніемъ, 
вфроятно, атмосферическихъ перемънъ. Крапивная сыпь не зара- 
зительна. 

БлЪдныя или красныя различной формы возвышенія кожи, 
которыя сильно зудятъ, часто скоро проходятъ, не оставляя посл 
себя никакихъ слЪдовъ. Появленіе сыпи сопровождается часто 
жаромъ тфла съ предшествующимъ ознобомъ и другими лихора- 
дочными явленіями (крапивная лихорадка). Крапивная 
сыпь принимаетъ нерЪдко и хроническое, затяжное теченіе; въ 
этомъ случаъ упомянутыя возвышеня кожи превращаются въ 
воспалительные бугорки, которые могутъ переходить даже въ 
нарывы, чирьи (крапивница бугорковая). 

Если причина извЪстна, то она прежде всего должна быть 
устранена. При жарЪ тла Аконите (поперемфнно съ Гусев, если 
при этомъ имЪется сильный зудъ). При меньшемъ жарЪ, но силь- 
ныхъ ревматическихъ боляхъ, хорошо дфиствуеть Броня; при 
поносъ: Дулькамара. — Когда больной весьма чувствителенъ къ 
боли и, кромЪ зуда, ощущаетъ еще и невыносимое жженіе и 
колотье въ пораженныхъ частяхъ тЪла, тогда слЪдуетъ давать 
Аписе, особенно, если сыпь является при перемежающейся ли- 
хорадкЪ.—Случаи, объясняемые нервными потрясеніями, или во- 
обще нервные субъекты, требуютъ назначения: Игнашя, Хамо- 
милла или Валерана, а также Кали бромат. — При желудоч- 
ныхъ разстройствахъ: Нуксё вом., Антим. круд; при подозръ- 
ни на глисты: Дина. 

Вообще, при лЪчеши крапивной сыпи, какъ и другихъ на- 
кожныхъ болЪзней, надо руководствоваться не только сыпью, какъ 
таковой, и не только причинами, вызвавшими сыпь, но и всЪми 
болъзненными состояніями, которыми сыпь сопровождается. 

Какъ въ острыхъ, такъ и въ хроническихъ случаяхъ кра- 
пивницы, можно съ пользой употреблять, какъ промежуточное 
средство, противъ сильнаго зуда и жженія: Анакард., особенно 
если зудъ является вскоръ послЪ каждой Фды,`а также Ледумз, 
если сыпь похожа на укусы комаровъ. Наружно: обмыванія, нЪ- 
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сколько разъ въ день, или примочки изъ Уртика Ө, 20 капель 
на бутылку воды, также Русё-масло. 

Въ хроническихъ случаяхъ крапивницы еще въ боль- 
шей мЪрЪ, чЪмъ въ острыхъ, нужно руководствоваться общимъ 
состояніемъ больного и сопровождающими крапивницу болЪзнями. 
Всего чаще имъютъ дъло съ золотушнымъ сложеніемъ, и въ 
такомъ случаЪ главное лекарство: Аяалькар. карбом.; послЪ этого: 
Сульфур5 или Гепарә сульф.--При малокровіи: Феррумз, Арее- 
ник; то и другое въ перемежку съ //ульсатилла (также Сеигя), 
если имЪются и маточныя страдан!я.--При хронической маляріи 
съ упадкомъ общаго питанія организма: Натр. мурат. — Ру- 
мексё: зудъ усиливается отъ холода и облегчается въ теплъ 
{особенно у женщинъ). 

О дозахъ, дълехіяхъ и способё пріемобъ см. ч.1гл. З и4; 
о дЪленіяхъ также стр. 35—39 и стр. 535—541. 

11 Миліарія. (Потница): Эта форма выпота кожи приво 
дится тутъ лишь для того, чтобы читатель зналъ, съ чфмъ имћетъ 
цЬло, когда встрЪтится съ подобной сыпью, ибо сама по себЪ 
послЪдняя, кром содержанія тЪла въ чистотЬ, не требуетъ во- 
обще льченя. На ТЪлЪ высыпаетъ безчисленное множество пу- 
зырьковъ, безъ всякихъ особыхъ кожныхъ ощущеній, величи- 
ною съ просяное зерно или булавочную головку, весьма рЪдко 
бывая больше. ТЪло кажется какъ бы покрытымъ росой. Сыпь 
эта является часто лЪтомъ у людей вообще здоровыхъ, особен- 
но у полныхъ, вслЬдстые жары и пот%Ънія, а также часто пос- 
лЪ кризиса въ лихорадочныхъ болЪзняхъ и вообще втеченіи ин- 
фекціонныхъ лихорадочныхъ болЪзней. Различаютъ кристалличную 
просянку, когда содержимое пузырьковъ прозрачно, бЪлую— когда 
онр мутно, и красную, когда пузырьки окружены красными кай- 
мочками кожи. 

13. Пузырчатый лишай (Герпесъ.) Различаютъ 4 раз- 
новидности этой болЪзни: 

а) Лихорадочный или лицевой (губной) лишай 
(см. стр. 170). 

6) Половой лишай. Причинами являются въ нЪкото- 
рыхъ случаяхъ предшествовавшія венерическія болЪзни, въ дру- 
гихъ—-наружныя раздраженія всякаго рода; во многихъ же слу- 
чаяхъ ближайшую причину опредфлить невозможно, и ее прихо- 
дится приписывать какому либо чисто нервному вліянію. 

Поражаются наружныя половыя части, какъ у мужчинъ такъ 
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‚м у женщинъ; появляющаяся сыпь состоитъ изъ прозрачныхъ 
мелкихъ пузырьковъ, ссыхающихся и образующихъ плоскія корки; 
по отпадени которыхъ не остается никакихъ замЪтныхъ слъдовъ., 
Высыпаніе это не сопровождается ни ознобомъ, ни жаромъ тћ- 
ла, какъ это бываетъ при губномъ лишаЪ. БолЪзнь склонна къ 
возвратамъ. 

Причинныя болЪзни должны лЪчиться соотвЪтственнымъ обра- 
зомъ, точно такъ же одновременныя бъли у женщинъ. Изъ внутрен- 
нихъ средствъ: „Чурумь мурѓіат., Генарз сульфурись, Меркур. 
солюб., Туя и другія. 

Наружно обмывать раза два въ день растворомъ изъ 20—30 
капель Меркур. корроз. х 2 въ стакан воды и присыпать кар- 
тофельной или рисовой мукой; при образованіи корокъ и при зудЪ 
смазывать мазью- Русь или-Лиисв. 

в) Кольцевидный лишай. Эта форма пузырчатой Кольцевидный 
сыпи поражаетъ многихъ весною и осенью какъ бы эпидемически, лишай. 
чаще всего малокровныхъ и золотушныхъ субъектовъ. Сыпь эта 
у одного и того же пица можетъ повторяться каждый годъ. Она 
является всего чаще на тыльной поверхности рукъ и ногъ въ 
ВИДЪ отдьльныхь или нЪсколькихъ колецъ, заключающихся одно 
въ другомъ, вызывая красноту кожи, такъ что послЪдняя ка- 
жется усЪянной круглыми пятнами; по мЪръ заживленія, пятна 
принимаютъ и иную форму и различные цвЪта, какъ бы радуж- 
ные.-- ДальнЪйшія измЪненія самой сыпи такія же, какъ и при 
лицевомъ лишаЪ. Ощущенія, вызываемыя сыпью, не сильныя: 
легкій зудъ, незначительное разстройство пищеваренія, иногда 
легкій жаръ. Обыкновенно въ 1—2 недЪли проходитъ, но можетъ 
продержаться 3—4 недЪли. 

М%стно надо стараться содержать пораженныя мЪста кожи 
подъ защитительнымъ покровомъ (жирное смазываніе или присыпка 
и вата). Въ прочемъ —лЪченіе какъ при половомъ лишаћ. Малокро- 
віе, золотуха и другія разстройства организма должны быть лЪчимы 
соотвЪтственнымъ образомъ. Для предохранения отъ возвратовъ 
пригодны Сульфурё, ллькар. карбон., Графитв и проч. 

г) Опоясываюцій лишай, (Герпесъ-Цостеръ) яв- Опоясываю- 
ляется главной формой пузырчатаго лишая и зависитъ отъ измЪ- ЧЇЙ лишай. 
неній, происшедшихъ внутри организма, въ нервной и сосудистой 
системЪ. Ближайшимъ поводомъ могутъ служить наружныя повре- 
жденія, сильныя душевныя потрясенія, вліяніе сырости, холода, 
простуженный и скрывшійся ножной потъ. 
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Часто высыпаню пузырьковъ предшествуетъ тяжесть головы, 
жаръ тЬла, стЪсненіе въ груди, тошнота, рвота, и, кромЪ того, 
на МЪстЪ высыпи почти всегда чувствуется боль, которая тЪмъ 
сильне. чФМъ старше больной; боль—жгучая или тупая, сверля- 
щая, или же колющая точно иглами. Спустя 2—3 дня появляются 
группами пузырьки, сидяще на красной, воспаленной кожЪ. Со- 
держимое пузырьковъ вначалЪ прозрачное, скоро мутнћетъ и при- 
нимаетъ виду, гноя. Какъ только сыпь появилась, боль утихаетъ, 
Въ тяжелыхъ случаяхъ пузырьки становятся, отъ кровоизліяній 
въ нихъ, темными и даже черными (кровянистый лишай). Затмъ 
сыпь подсыхаетъ и образуетъ струпики, которые въ теченіе 1— 
2 недЪль отпадаютъ, иногда же образуются язвочки, заживающя 
съ образованіемъ рубцовъ. Въ этомъ случаЪ боли обыкновенно 
возобновляются, становясь иной разъ крайне тягостными и про- 
должаясь долгое время. — Лишай этотъ можетъ появляться въ. 
любой части тЪла, всего чаще однако поражается боковая часть 
туловища (область груди), откуда болЪфзнь и получила свое на- 
зване. Онъ бываетъ всегда, за рЪдкими исключеніями, лишь на 
одной половин тфла и не имћетъ склонности къ возвратамъ. 

При лЪчени этой болЪзни надо принимать во вниманіе самыя 
мельчайшія подробности, въ отношеніи какъ ея самой, такъ и об- 
щаго состоянія организма, на основани которыхъ и выбирать под- 
ходяция лЪкарства. 

Мезереумь: больной чувствуетъ себя хуже въ тепл%, а также 
вечеромъ; прикосновеніе, равно и движен!е усиливаютъ боль. По- 
перемёные съ этимь лёкарствомъ— Белладонна: при возбужден. 
номъ состоянии съ жаромъ, или Броня: при желудочныхъ раз- 
стройствахъ, густо и желтообложенномъ язык%, запорЪ, боляхъ въ 
членахъ.— /улькамара; при простудЪ отъ сырости, у лицъ, во- 
обще очень чувствительныхъ къ холоду и сырости, поперемЪнно 
съ Сульфур5, особенно если имЪется еще рвота и поносъ съ 
КОЛИКОЙ въ животЬ (облегченіе при движеніи и въ тепломъ воз- 
дух). Если вмЪстъ съ болъзнію произошло прекращеніе ножного 
пота, и больной ревматическаго состоянія, то подходитъ Русь, 
поперемфнно съ Силищя. (При Русъ усиленіе боли ночью, въ 
покоф, отъ слишкомъ долгой ходьбы; облегченіе — въ начал. 
движенія, отъ наружной теплоты, отъ потфнія). Ранункулусь: 
пузырьки темнаго или чернаго цвЪта, колющій зудъ, жженіе 
(усиленіе боли при переход изъ тепла въ холодъ или обратно, 
особенно утромъ и послъ ды). Если припадки боли періодичны; 
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являясь въ опредъленные промежутки времени, слЪдуетъ давать 
Афсених. алъб. (это лъкарство подходитъ болЪе для хроническихъ 
слузаевъ), пріемы нечастые—2—3 раза въ день. Кром% того 
Меркур. солюб., Цистус5 канадензись, Цинк. и др. Въ запу- 
щенныхъ случаяхъ: Графит, Фосфоръ и др. 

Наружно: смазываніе маслом5 Белладонны, приготовлен- 
нымъ предпочтительно на кокосовомъ МаслЪ; часто, однако, даже 
наркотическія мази (съ хлороформомъ или морфіемъ) не облегчаютъ 
боли при этой болфзни; на время облегченіе получается лишь 
отъ внутреннихъ пріемовъ (подкожнаго впрыскиванія) морфля. 

Во всякомъ случаЪ необходимо защитить сыпь отъ всякихъ 
наружныхъ вліяній и поврежденій, для чего покрываютъ болящее 
мЪсто тонкимъ слоемъ ваты, карболовой или салициловой. Передъ 
тЬмъ можно смазать ее слоемъ нЪжнаго жира (ланолинъ—3 ч, 
и миндальное масло 1 часть) или кокосоваго масла и присыпать 
рисовой пудрой. Въ упорныхъ случаяхъ приноситъ иногда пользу 
электризація. 

14. Мовнущ лишай (Экзема). Происходитъ лишь отъ внЪш- 
ҷнихъ раздраженій, либо вслЪдствіе внутреннихъ разстройствъ ор- 
ганизма. Къ внЪшнимъ раздраженіямъ принадлежатъ: сильные 
расчесы, трене жесткими предметами, раздражающія химическія 
вещества (ртутные, сЪрные, іодистые препараты, скипидаръ, кро- 
тоновое масло и др.), жгучіе лучи солнца и сухой жаръ отъ огня 
и т. д.; къ химическимъ раздраженіямъ принадлежитъ также 
обильный разъъдающій потъ (напр, въ подмышкахъ, въ пахахъ, 
подъ отвислыми грудями), а также Ъдюя истеченія, наприм., изъ 
носа (при насморк%), изъ гпазъ и ушей (при катаррЪ этихъ орга- 
новъ); далъе—Ъдкія бли у женщинъ, а у дътей разъфдающя 
заднюю часть кишечныя выдЪленія при поносЪ.—Изъ внутрен- 
нихъ причинъ надо упомянуть прежде всего золотуху; затЪмъ 
экзема часто наблюдается у лицъ, страдающихъ подагрой и дру- 
тими разстройствами крови и питанія, какъ малокровіе, полно- 
кровіе, ожир%Ъніе, сахарное мочеизнуреніе, а также желудочно- 
кишечными разстройствами, маточными и почечными болЪзнями 
и проч. Въ подобныхъ случаяхъ экзема можетъ быть вызвана 
даже чисто нервными вліяніями, какъ напр., тоской, печалью, 
испугомъ, а у женщинъ—неправильностю регулъ, беременностію, 
кормленіемъ. Наблюдается, наконецъ, и несомнЪнное наслфдстзен- 
ное предрасположеніе къ заболЪваНю экземой.— Болзнь эта— 
—неприлипчивая, хотя продолжительное или частое и тЪсное 
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соприкосновен!е здоровой кожи съ экзематозной можетъ вызвать. 
и на первой воспаление; она встрЪчается чаще въ хронической 
форм%, нежели въ острой. 


Разныя формы Различаютъ нЪсколько разновидностей экземы, смотря по 


энземы 


характеру преобладающихъ въ каждомъ случа измЪненій кожи. 
Такъ, говорятъ объ узелковой (бугорковой) формЪ экземы, пу- 
зырчатой, гнойничной, красной, которая обыкновенно бываетъ и 
мокнущей, струпьевой и чешуйчатой. — Узелковая и пузырчатая 
формы являются первоначальными формами экземы, изъ кото- 
рыхъ, путемъ дальнфйшаго развитя и измЪненій, могутъ раз- 
виться вс прочія. Въ простЪйшихъ случаяхъ на вообще нор- 
мальной кожЪ образуются группы пузырьковъ, которые лопаются, 
засыхаютъ въ струпики и отпадаютъ. Зудъ при этомъ незначи- 
тельный. Узелковая форма сопровождается обыкновенно покра 
снЪніемъ кожи, при чемъ, кромЪ узелковъ, бываютъ и пузырьки. 
Тутъ зудъ ужъ очень сильный и вынуждаетъ къ расчесамъ, ко- 
торые, сдирая пузырьки или верхушки узелковъ, въ свою очередь 
израниваютъ кожу и тъмъ еще болЪе ухудшаютъ и обостряютъ 
болЪзненный процессъ, кожа поражается глубже, и, кромЪ вос- 
палительной красноты, появляется еще и отечная припухлость 
съ выпотфшемъ жидкости. При этомъ легко образуются гнойныя 
пустулки, и экзема принимаетъ форму гнойничной. Въ такихъ 
случаяхъ ощущается сильное мЪстное жженіе, часто при общемъ 
жарЪф тЪла съ знобленіемъ. Наконецъ, процессъ заживления идетъ 
путемъ присыханія мокнущей сыпи и образованія струпьевъ и 
корокъ, по отпадеши которыхъ остаются на кожЪ временныя 
красныя и блфднокрасныя пятна, на которыхъ иногда появляются. 
еше бЪлыя чешуйки.— Весь процессъ только что описанной острой 
экземы продолжается, при надлежащемъ лЪченіи, отъ 2 до б не- 
дЪль, смотря по степени болЪзни. Въ совсЪмъ легкихъ случаяхъ 
излЪченіе можетъ послфдовать и въ нЪсколько дней. 
Хроническая экзема отличается прежде всего боль- 
шею продолжительностью, частыми обостреннями и возвратами 
Зудъ гораздо сильнфе и мучительнће; выдЪленіе становится очень 
обильнымъ, а кожа все болфе утолщается и уплотняется; она по“ 
крывается толстыми струпьями и корками, подъ которыми воспаленіё 
продолжается, осложняясь язвами, мелкими чирьями и нарывами 
и сопровождаясь опуханемъ лимфатическихъ железъ (въ подмыш- 
кахъ, въ пахахъ, на шеЪ); часто, особенно на лиц, она даетъ 
поводъ и къ рожистому воспаленію. Теченіе хронической экземы 
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по большей части очень продолжительно, при чемъ періоды улуч- 
шеня, съ ослаблешемъ всЪхъ болЪзненныхъ явлешй, чередуются 
съ періодами ухудшенія, обострЪнія болЪзненнаго процесса. 

Чаще всего экзема наблюдается на волосистой части го- 
ловы, на лицЪ (у маленькихъ дЪтей) и на голеняхъ. 

Экзема волосистой части головы Обильное выдълене изъ Экзема 
разсъянныхъ по головЪ узелковъ, пузырьковъ или гнойничковъ, высыхая, головы. 
образуетъ струпья и корки желтаго, иногда бЪлаго цвъта, которые склеи- 
ваютъ волосы, сильно зудятъ и обыкновенно служатъ мВ стомъ скопления голов- 
ныхъ паразитовъ, По удаленіи такихъ корокъ обнаруживается красная и часто 
сильно мокнущая поверхность кожи. Съ головы экзема часто опускается на 
шею, лобъ, уши, вЪки, чть бываетъ наичаще у маленькихъ дфтей (молочная 
короста), въ связи съ сальностію головы, и сопровождается катарромъ глазъ 
и ушей, а также припуханемъ шейныхъ железъ ПослЪдствіемъ головнои 
экземы является часто выпаденіе волосъ или слабый ихъ ростъ. 

Отъ себорреи (сальности) зкзема головы отличается тъмъ, что при 
первой подъ корками всегда имЪется нормальный цвЪтъ кожи; кромЪ того 
себоррейныя корки никогда не выходятъ за предфлы волосъ. При паршахъ, 
которыя можно было бы смЪшать съ экземой, корки имъютъ сфрожелтый цвЪтъ 
и углубленіе посрединћ; кромъ того, помощью микроскопа обнаруживаются 
характерные паршевые грибки. Псоріазъ (стр. 554) головы отличается тъмъ 
отъ экземы, что при немъ всегда имћются характерныя пєоріазныя пятна съ 
блестящими чешуйками и на прочихъ частяхъ тёла. 

Экзема лица встръчается всего чаще у грудныхъ дътей (молочная Энзема лица. 
короста) и начинается обыкновенно на щекЪ или на лбу. Выдфлене экзема- Молочная 
тозной сыпи тягучее, желтоватое, засыхаетъ въ корки желтоватаго цвЪта, по- короста. 
хожія на засохшій медъ. Все лицо можетъ покрыться этими кэрками точно 
маской. Эта экзема причиняетъ сильнЪйшій зудъ, вслЪдствіе котораго боль- 
ные расчесываютъ себЪ лицо до крови. Подъ корками кожа красная и мок- 
нущая При поражени экземой слизистои оболочки носа, полость послЪдняго 
выполняется корками и затрудняетъ дыхане Это особенно важно у грудныхъ 
дътей, у которыхъ затруднене дыханія можегъ имфть опасныя для жизни по- 
слдствія. Экзема носа важна еще тъмъ, что наичаще подаетъ поводъ къ 
рожистому воспаленію лица. У взрослыхъ экзема лица поражаетъ мЪста, по- 
крытыя волосами—экзема бороды Въ этихъ случаяхъ сыпь большею 
частю гнойничная и очень похожа на сикозъ бороды (стр 554), который отпи- 
чается тъмъ, что держится исключительно волосныхъ мёшечковъ и никогда не вы. 
ходить изъ границъ бороды, что при экзем%, напротивъ, почти всегда бываетъ 

Экзема голеней бываетъ почти безъ исключеня при расширени — Экзема 
венъ, особенно малыхъ, очень упорна, сильно зудитъ и обостряется большей голеней. 
частю весною и осенью. Имъетъ обыкновенно характеръ экземы красно 
мокнущей съ рЪдкимъ образованіемъ гнойничковъ, но часто съ значитель- 
нымъ пропитывашемъ и утолщевемъ кожи. Характерно для этой экземы то, 
что она часто поражаетъ объ голени въ симметричныхъ мЪстахъ. 

Экзема мошонки также преимущественно бываетъ красной, сопро- 
вождается сильнЪйщимъ зудомъ и утолщенемъ кожи Чрезвычайно упорна. 

Садненіе, обопрълость имЪетъ также характеръ экземы (см. стр. 554) 


Задачи 
лЪченія 
при экзем%. 


Вспом. мфры 


при энзем%. 
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Лъченіе экземы различно, смотря по тому, имфемъ ли дЬло 
съ острой или хронической экземой, съ больными, организмъ ко- 
торыхъ вообще здоровъ, или съ страдающими какими либо хро- 
ническими внутренними разстройствами; затЪмъ принимаются во 
вниман!е мЪстоположеніе, форма и вообще всЪ явленія даннаго 
случая экземы и всего организма. Въ острыхъ случаяхъ, особен- 
но у лицъ вообще здоровыхъ, когда экзема явилась слЪдствіемъ 
какого либо наружнаго раздраженія кожи, на первый планъ вы- 
ступаетъ мЪстное лЪченіе, основная задача котораго состоитъ, во 
1), въ томъ. чтобы устранить вызвавшую или поддерживающую 
экзему причину, во 2), чтобы защитить больную часть отъ вся- 
кихъ наружныхъ вліяній, даже отъ воздуха. При этомъ прежде 
всего необходимо заботиться о возможно чистомъ содержаніи кожи. 

Въ раннемъ перодъ экземы, когда она еще не мок- 
нетъ или отдфлен1е еще очень незначительно, 
полезно присыпать пораженныя мЪста рисовой или картофельной 
мукой или порошкомъ очищеннаго м%Ъла. 

Чистоты ради и для предупрежденія образованія корокъ и 
струпьевъ, при которыхъ зудъ особенно силенъ, надо ‘больныя 
мЪста раза два въ день обмывать прохладной или чуть теплой 
водой, при чемъ вода должна быть мягкой, а не жесткой. Жест- 
кость воды можно уменьшить кипяченіемъ и прибавленіемъ соды 
(щепотку на стаканъ воды). Особенно мягчительныя свойства 
можно придать водЪ, если кипятить ее съ овсяной мукой или 
отрубями и затЪмъ процъдить. То-же достигается жидкимъ отва- 
ромъ риса на молокЪ съ водою и отцьженнымъ отъ зеренъ. Очень 
благотворно дЪйствуетъ на кожу при экземЪ теплый жидкій крах- 
мальный клейстеръ. Мыла лучше не употреблять, а вмЪсто него 
яичный желтокъ, который затъмъ обмывается мягкой водой (съ 
содой) или однимъ изъ упомянутыхъ отваровъ. 

При экземЪ на конечностяхъ и туловищЪ можно употреблять 
мЪстныя или общія тепловатыя ванны изъ чистой мягкой воды 
или изъ отвара овса или ячменныхъ отрубей. Каждый разъ послЪ 
ванны (или обмываній) надо старательно осушить больныя мЪста 
и присыпать вышеупомянутыми порошками. 

Если сыпь сопровождается краснотою или отечностію кожи, 
весьма полезны примочки изъ отвара крахмала: крахмалъ и вода 
берутся въ равныхъ количествахъ, смЪшиваются, завариваются 
кипяткомъ и затЬмъ остужаются. Такія примочки умЪряютъ мЪст- 
ный жаръ и успокаиваютъ зудъ. Того же можно въ нЪкоторыхъ 
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случаяхъ достигнуть слабымъ растворомъ соды (!/4 ложечки на 
с<таканъ воды). Когда воспален!е прошло, можно перейти къ при- 
сыпкамъ.—Въ иныхъ случаяхъ полезно смазывать пораженныя 
МЬста раза два въ день, какимъ либо растительнымъ масломъ 
{непремфнно свЪжимъ) или свъжимъ коровьимъ (не просоленнымъ) 
масломъ или топленнымъ свинымъ саломъ. 

Когда къ началу лЪченія имъются уже корки, струпья и 
‘чешуйки, то прежде всего надо ихъ удалить съ помощью какого 
либо изъ указанныхъ жировъ. Полезны для этой цфли и упомя- 
нутый крахмальный отваръ. При экземЪ головы необходимо остричь 
волосы, если они длинны и мЪшаютъ примфненю наружныхъ 
средствъ. 

Въ острыхъ случаяхъ назначаются сльдующялфкарствавнутрь: 

Меркур. солюблисё: при красной, пузырчатой, мокнущей 
экземЪ съ жаромъ и жженемъ въ пораженныхъ мЪстахъ и съ 
вечерними ухудшеніями. Если при этомъ имЪется общій жаръ 
тъла, то добавляется Чконит5. — Если въ течен!е нЪсколькихъ 
дней не наступило улучшения, при чемъ экзема мокнетъ и жженіе 
продолжается, даютъ Аромюн.; если же при этомъ имЪется вос- 
палительная краснота съ отечностю — Руєг; при преобладаніи 
гнойничковъ и корокъ — ЧУитимон. круд., Графит или же 
Калькар. карбон. 

При хронической экземЪ необходимо возмеие олнЪе опре- 
дълить основной характеръ бол%зни, ибо только при этомъ усло- 
ви имЪется наиболће шансовъ для вЪрнаго выбора соотвЪтствен- 
ныхъ л%карствъ. Далеко не всегда однако удается раздобыть въ 
этомъ направлений достаточно опредъленныя данныя; въ такихъ 
случаяхъ всего лучше начать лЪченіе съ (ульфурѕ или же, осо- 
бенно у женщинъ, съ имфющаго наиболЪе сходства съ сЪрой 
Графит, при томъ съ высшихъ ихъ дЪленій и въ не слишкомъ 
частыхъ дозахъ, и лишь въ случаф надобности спускаясь къ низ- 
шимъ дёленямъ и боле частымъ пр!емамъ.—ПослЪ Сульфур: 
или Графит., выбираютъ лЪкарства, смотря по характеру болЪзни 
и по боле спещшальнымъ показамямъ.—При хронической экземЪ 
головы дается Меркур. солюб., если выдЪлене клейкое и про- 
изводитъ жженіе, 2—3 раза въ день по 1 пріему. Если при этомъ 
кожа воспаленная (красная) и отечная: Рус, такимъ же обра- 
зомъ, или болће частые пріемы. Если чрезъ нЪсколько дней не- 
замЪтно улучшенія: Ликоиод. — поперемЪнно съ Арсеник. альб. 
или Арсеник. іодат. ВмЪсто Арсеника рекомендуется Калькар. 


ЛЪкарства 
противъ 
экземы. 


Чесотка. 
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карбон., если экзема спускается на лицо и образуются толстыя, 
часто бЪлыя корки; сложеніе больного золотушное, и имЪются 
еще и другія золотушныя явленія, какъ болфзнь ушей, железъ 
и проч. Калькареа дается, какъ сказано при Сульфуръ. Силишя 
слЪдуетъ предпочесть Калькареъ, если голова больного сравни- 
тельно велика, а на ногахъ имЪется Ъдкій, разъфдаюций кожу 
потъ; особенно при одновременной болЪзни костей. 

Что касается другихъ мЪстонахожден! экземы, то упомянемъ лишь, 
главнЪйшя съ перечисленіемъ спеціально рекомендуемыхъ средствъ. 

Экзема за ушами: Меркур. солюб., Гепар. сульф. Олеандръ, Русь, Ар- 
сеник. алъ6., Карбо ваетаб.—Молочная короста: Сульфур., Русъ, Меркур., Віола 
триколоръ, Бораксъ, Клематиеь, Кротонъ. — Экзема грудныхъ сосковъ (во 
время кормленія): Арника внутрь, а также Арника въ растворъ наружно для 
примочекъ (10—15 капель на стаканъ воды); затъмъ Графить, Гидрастисъ.— 
Экзема мошонки; Русь, Кротонъ, Лахезиеъ, Сепія, Арсеник. альб. — Экзема 
женскихъ дътородныхъ частей: Калькар., Гепаръ, Семя, Графитљ.--Экзема, 
задняго прохода: Сульфуръ, Арсеник. алљ6., Нитри ацид., Карбо анималиеь.— 
Экзема нижнихъ конечностей: Русь, Сепія, Графилнь суть главныя средства; 
въ очень упорныхъ случаяхъ приноситъ пользу 104% Х 3, 2 раза въ день по 1 
пріему, съ наружнымъ примБнешемъ іодной настойки (2 капли на 2 ложечки 
воды): 2 раза въ день смазывать больныя мфста. Экзема ладоней: Графит, 
Гепарз.— Экзема тыльной поверхности рукъ: Бовиста. 


У. Паразитныя пораженя кожи. 


1. Чесотка (Скабіесъ) происходитъ отъ появленія и рас- 
пложенія въ кожЬ такъ называемаго чесоточнаго клеща, животнаго 
паразита. Ведутъ къ этому разные пути: совмЪстное спанье и 
вообще тЪсное общеніе съ чесоточными больными, ношеніе платья 
съ такихъ больныхъ и т. д. Чаще всего поражаются руки, голова же 
и лицо остаются всегда пощаженными—впрочемъ только у взро- 
слыхъ, но не у грудныхъ дфтей. Клещъ внфдряется въ кожу и 
начинаетъ въ ней странствовать, пробуравливая себЪ ходы, отъ 
чего и происходить невыносимый зудъ кожи. вынуждающ къ 
сильнымъ расчесамъ, отъ которыхъ въ свою очередь кожа изра- 
нивается, воспаляется и принимаетъ характеръ экзематозный. 

Лъченіе должно быть прежде всего мъстнымъ, направлен- 
нымъ къ умерщвленю паразитовъ и ихъ разводковъ. Это всего 
проще и вЪрнЪе достигается слЪдующимъ образомъ. Въ теплой 
ваннЪ (28° Р.). втираютъ въ ТЬло зеленое мыло и смываютъ. 
ЗатЪмъ, посл основательнаго осушенія тЪла, втираютъ въ него 
жид й Стираксъ-бальзаме или ГПерувіанскій бальзам (смЪшан- 
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ный съ равными частями бензина и спирта) и надъваютъ обыч- 
ное платье. Втиранія эти повторяютъ З раза въ теченіе трехъ 
дней (по 1 разу въ день), а на четвертый опять принимаютъ теп- 
лую ванну съ мыльнымъ натираніемъ тЪла и, обсушившись, надЪ- 
ваютъ свЪжее, чистое бЪлье и чистое платье. (Надо помнить, что 
втиранія перувіанскаго бальзама, смфшаннаго съ бензиномъ и 
спиртомъ, нельзя дЪлать близъ огня, въ виду возможности вос- 
пламенЪн!я бензина).—Еще энергичнъе дЪйствуеть прим%Ъненіе 
сЪрнаго цвЪта, въ смфси съ перувіанскимъ бальзамомъ: по 10 


граммъ ва 100 граммъ жира. Эту мазь слЪдуетъ употребить у. 


лицъ съ жесткой кожей или въ запущенныхъ случаяхъ чесотки. 
Способъ примЪненія такой же, какой изложенъ выше. — БЪлье съ 
чесоточныхъ должно быть выварено, а платье всего лучше сжечь. 
— Вмъсто упомянутыхъ выше ваннъ, можно примфнить также, и 
даже еще съ большей пользой. полныя паровыя ванны (20 мин. 
продолжительности) съ послфдующей полуванной (250 Р.) и расти- 
раніемъ въ ней кожи зеленымъ мыломъ.—Въ болЪе свъжихъ и 
легкихъ случаяхъ можно ограничиться втираніемъ мази изъ сфр- 
наго цвЪта и теплыми мыльными обмываніями. 

Внутрь противъ предрасположенія къ чесоткЪ даютъ Суль- 
фуре 6 втеченіи одной недЪли, а затьмьъ—Сешя, Калькар. карб., 
Графитз, Ликоподій. Въ упорныхъ случаяхъ. Туя, Меркур., 
Апис, Арсеникз, Силиція. 

2. Вшивость (Фтиріазъ). Главное средство противъ вши- 
вости—опрятность и чистота. При вшивости головы, кромЪ ча- 
стыхъ обмываній теплой водой съ мыломъ, помогаетъ смачиван!е 
растворомъ Сабадилла Ө (пополамъ съ водой), 1—2 раза въ день, 
также смазыван!е анисовымъ масломъ.—Платяныя вши, излюблен- 
ными мЪстами которыхъ служатъ складки бЪлья, уничтожаются 
всего вЪрнъе горячимъ утюгомъ.—Площицы распложаются пре- 
имущественно на покрытыхъ волосами частяхъ тЪла, даже въ 
бровяхъ. Лучшее противъ нихъ средство—сЪрая ртутная мазь; дЪй- 
ствительна также мазь изъ 1 части персидскаго порошка (упо- 
треблямаго противъ насЪкомыхъ) съ 5 частями вазелина. При 
предрасположеніи ко вшивости показаны тъ же средства внутрен- 
нія, камя приведены при чесотк%. 

3. Парша (Фавусъ). Парша встрЪчается чаще всего на 
волосистой части головы и состоитъ изъ желтоватыхъ, мягкихъ 
корокъ, съ вдавленіемъ и волосомъ посрединЪ, распространяю- 
щихъ своеобразный крайне непріятный запахъ (напоминающий 


Вшивость 


Парша.. 


Стригущий 
лишай 
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кошачью мочу). По сняти такой корки, подъ ней оказывается 
гноящееся чашечкообразное углублене въ кожЪ. Болъзнь вызы- 
вается особымъ грибкомъ (ахор1умъ или оид1умъ Шен- 
лейна) и крайне заразительна. Течене—хроническое и очень 
продолжительное. При нечистомъ содержани бол®знь ослож- 
няется скоплешемъ и размножешемъ паразитовъ съ соотвЪт- 
ственными посл%дствіями (сильнымъ зудомъ и проч.); при обрат- 
номъ услови фавусь можетъ продолжаться долгое время, не 
причиняя никакихъ бопЪзненныхъ ощущеній. — ЛЪчене пред- 
ставляетъ не мало трудностей, и оно можетъ считаться вполнЪ 
успЪшнымъ лишь въ томъ случаЪ, если грибки, всЪ до одного, 
уничтожены. Радикальнымъ можетлъ быть лишь мЪстное лЬче- 
не. Внутреннія же, дъйствующія на исправлене соковъ, средства 
(какъ Сульфур5, Туя и проч.) имъютъ лишь вспомогательное 
значене. И такъ, волосы надо остричь возможно короче и за- 
тъмъ корки повторно смазывать прованскимъ масломъ для ихъ 
размягченія, ПослЪ удаленія корокъ надо каждое утро обмывать 
голову теплой водой съ мыломъ, а вечеромъ втирать въ нее водный 
растворъ сулемы (11000), покрыть затфмъ тонкимъ слоемъ 
ваты и обвязать. Внутрь даются Сульфур5 6 поперемфнно съ 
Меркур. солюб. 6 въ течеше 2 недЪль, а посл% того—4рсеник., 
Графит, Мезефсумь, Туя, Пуксь юглансь, ит. п. въ не слиш- 
комъ низкихъ дЪленіяхъ. Въ упорныхъ случаяхъ парши выдерги- 
ваютъ спеціальнымъ пинцетомъ—эпиляторомъ (съ широкими за 
хватами) всЪ подозрительные, блЪдные, лишенные блеска, волосы, 
повторяя это настойчиво, пока не уничтожится болЪзнь. 

4. Стригущій лишай, Кольчецъ (Герпесъ тонзу- 
рансъ). БолЪзнь эта, какъ и парша, происходитъ отъ поражения 
кожи грибкомъ, называемымъ „трихофитонъ тонзурансъ“ 
и совтоитъ изъ кольцеобразно расположенныхъ группъ зудящихъ 
пузырьковъ. Она встрЪчается какъ на волосистой части головы, такъ 
и на прочей поверхности тЪла, между прочимъ и подъ краемъ ногтей. 
На головЪ сыпь имЪетъ видъ круглыхъ, величиною отъ чечевицы 
до грошевой монеты, ограниченныхъ красныхъ пятенъ и ведетъ 
къ измЪненію цвЪта волосъ, равно какъ къ ихъ ломкости и вы- 
паденю. 

Наружно примЪняются втираня дезинфицирующими веще- 
ствами, 2-хъ-процентнымъ карболовымъ растворомъ, растворомъ 
сулемы (1: 1000), ихтоловыми препаратами, 5-ти-процентной 
нафтоловой мазью и т. п. Полезна также мазь Вилькинсона: 


— 573 — 


березовое масло (О!еит Кизс1) и сърный цвътъ (по 1 драхм) 
смЪшиваются (растираются) съ зеленымъ мыломъ и ланолиномъ 
(по 2 драхмы). 

Внутрь примъняются, кромЪ Калькареа-препаратовъ, Суль- 
фур, Туя, „Арсен., также Антим. круд., Бовиста, Мезереумз, 
Нитри ацид., Петролеум и др. Рекомендуются также //соринз 
и Губеркулин= въ высшихъ дЪленіяхъ. 


ҮІ. Кожныя язвы. 


Самыя частыя и самыя упорныя язвы встрЬчаются на го- 
леняхъ, особенно у женщинъ, страдающихъ, вслЪдств:е много- 
кратныхъ родовъ, расширешемь венъ нижнихъ конечностей (ва- 
рикозомъ), происходящимъ отъ замедленнаго въ нихъ кровообра- 
щения. Язвы могутъ образоваться и отъ другихъ причинъ, такъ 
или иначе повреждающихъ кожу и производящихъ въ ней воспа- 
лене съ послъдующимъ разрушеніемъ, или отъ запущенныхъ 
ранъ, ожоговъ и отмороженій; наконецъ, язвы развиваются на 
почвЪ разнаго рода худосочий: туберкулезнаго, золотушнаго, си- 
филитическаго и раковаго. 

При л8чени кожныхъ язвъ имфютъ одинаково важное значене какъ 
наружныя, такъ и внутреннія средства, но относительно тЪхъ и другихъ не 
спздуетъ придерживаться шаблона, а надо выбирать первыя согласно характеру 
самой язвы, а вторыя—согласно общему состоямю организма. Есть, напри- 
маръ, язвы, которыя хорошо переносятъ жирныя мази, другія, наоборотъ 
ухудшаются отъ нихъ и лучше заживаютъ подъ сухой повязкой или подъ 
влажными компрессами, для однихъ язвъ достаточно смазыванія какимъ либо 
индифферентнымъ жиромъ, другія требуютъ болће раздражающаго мЪстнаго 
лЬченія мли, наоборотъ, прямо успокаивающаго и т. д. Внутреннее лВчеше и 
подавно не можетъ быть вполнЪ одинаковымъ во всБхъ случаяхъ. 


При простыхъ, недавнихъ язвахъ, не воспалитель- 
ныхъ и происшедшихъ отъ ранъ, нарывовъ и т. п., у лицъ во 
всемъ прочемъ совершенно здоровыхъ, можно ограничиться однимъ 
наружнымъ лЪчешемъ. Два раза въ день прикладываютъ либо 
обыкновенный „спускъ“ (или другой какой либо чистый жиръ), 
либо Календула-мазь, и накладываютъ легкую, не разгорячающую 
повязку.—При воспаленной язв дЪлаются влажные согрЪ- 
вающе компрессы (20- 250 Р.), смняемые черезъ 1—2 часа, 
внутрь же даютъ Беллад., черезъ часъ по приему. При сильной 
боли, кром того, Меркур.-солюб. или Русе, особенно если выдЪ- 
лене язвы острое и разъфдающее.— Язвы, происшедшія отъ на- 
ружныхъ поврежденій, требуютъ наружнаго и внутренняго прим%- 
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ненія Арника и Конумь.-—При ухудшеніи язвы, явившемся 
вслфдстые простуды: „Чкон., Беллад. и Бруон., также: Меркур.- 
сол., Гепаръ или Русъ.— При крайне сильныхъ боляхъ въ язв, 
подходятъ слъдующія лЪкарства: Беллад. или /тропинз, Гепаръ, 
Меркур., „Арсен., Карбо вегет., Нуксе вом., Махезись, Гульсат., 
Графитз.—У истеричныхъ: Нукс5 мосхата, Хамомила или Аса- 
фетида.--При вялыхъ язвахъ, съ блднымъ рыхлымъ дномъ, и 
безболЪзненныхъ, надо прежде всего позаботиться объ об- 
щемъ укрЪпленіи организма, всегда въ такихъ случаяхъ слабаго, 
а язвы смазывать 2—3 раза въ день камфорнымъ масломъ и, 
прикладывать Эвфорбіумә-мазь; вмЪсто камфорнаго можно также 
съ пользой употребить Хамомилла-масло (1 ч. тинктуры на 8 ч 
миндальнаго масла). Внутрь даютъ: Хима 1, или Хинин.-сульф. 1. 
или Арсен., Фосфорз, Фосф. ацид., Нитри ацид.—При чрезмър- 
номъ разращеніи дна язвы (такъ назыв. дикомъ мясЁ): сма- 
зываше, посредствомъ кисточки, растворомъ квасцовъ или ляписа 
(по прописи врача), а внутрь: Силиція, Карбо вегет., Сенія и 
Туя.—Если края вялой язвы тверды, то для возбужденія въ ней 
реакціи рекомендуется жериєентинный пластырь (скипидаръ 
бЪлый воскъ, сало, деревянное масло по равной части), 2 раза 
въ день прикладывать. Внутреннія въ этихъ случаяхъ лЪкарства: 
„Арсен. Карбо вегет., Силиція, Сульф., Туя—При гангре: 
нозныхъ язвахъ (антоновъ огонь): устранене вызвавшей ган- 
грену причины (загрязненіе язвы, скверныя условія жизни и пи- 
танія, заразные моменты, состоянія слабости, испорченность крови), 
дезинфицированіе Сулемовой водой (1 на 1000) или тер- 
пентиннымъ масломъ (1 часть съ 8 частями миндаль- 
наго масла) или хлорной водой; внутрь же: /4рсен., Ла- 
хезись, Фосфор, Нитри ацид., Креозот. 8, при этомъ укрЬ- 
пляющая діэта съ виномъ.—-При фистулезныхъ язвахъ: въ 
подходящихъ случаяхъ хирургическое лЪченіе; внутрь: Калькар. 
карбон., Силиція, Сульф., Туя. -Варикозныя язвы лЪчатся 
вообще, какъ и предыдущія. (См. „Расширеніе венъ“, стр. 386). 


Ожоги и отморожения. 


Ожоги. Различаютъ три степени ожоговъ. При первой 
имЪется лишь покраснЪніе кожи, при второй--образованіе пузы- 
рей, при третьей—изъязвлен!е и омертвЪніе кожи и тканей, захва- 
тывающее большій или меньшй участокъ тЪла. Заживлен!е при 


об 


большихъ ожогахъ происходить обыкновенно очень медленно. 
При томъ, въ особенности у слабыхъ и золотушныхъ дЪтей, рубцы 
снова разрываются и вызываютъ нерфдко продолжительное на- 
гноеніе, могущее повести къ опасному истощеню. —Опасность, 
которою угрожаетъ вообще ожогъ, зависитъ не столько отъ глу- 
бины посяЪдняго, сколько отъ его протяженя. Ожоги даже пер- 
вой степени, простирающіеся на всей или ?/з поверхности тЪла, 
безусловно смертельны, вслЪдств!е ослабленія и паралича сердца 
или вслЪдствіе воспаленія внутреннихъ органовъ. 

Наружное примфнене гемеопатическихъ лЪкарствъ см. стр. 
43— 44. За неимЪніемъ подъ руками таковыхъ и если имЪется 
болъе легкій ожогъ (первой и второй стелени), и пузыри 
на кожЪ еще цфлы, то опорожняютъ послЪдніе отъ ихъ содер: 
жимаго помощью прокола у самаго основанія тонкой иглой и 
присыпаютъ мукой, отрубями, мЪломъ, плауновымъ сЪменемъ; 
полезно предварительно смазать масломъ или смЪсью равныхъ 
частей льняного масла и известковой воды, или топленнымъ саломъ; 
часто хорошо и успокаивающе дЪйствуетъь яичный бЪлокъ, въ 
сыромъ видЪ приложенный къ обожженному м%Ъсту; если пузыри 
сошли, то положенная на рану свфжая кожица яичнаго бЪлка 
значительно способствуетъ заживленію.— ЛЪченіе ожоговъ третьей 
<тепени такое же, какъ лЬчеше кожныхъ язвъ вообще (см. выше). 
—Если ожогъ занимаетъ очень значительную поверхность тЪла, 
то больного лучше всего посадить въ тепловатую ванну, въ ко- 
торой его оставляютъ возможно дольше. Внутрь даютъ 4рсен.- 
альб. поперемЪнно съ Каустик., также Арника, Беллад., Ацид.- 
нитр., Петролеум и др. 

Отморожен!я. И тутъ, какъ при ожогахъ, различаютъ 
нЪсколько степеней. Самая легкая изъ нихъ характеризуется умЪ- 
реннымъ припуханіемъ и синеватой краснотой кожи отморожен- 
ной части, въ которой больной чувствуетъ часто зудъ и жженіе. 
Эти явлен!я могутъ продолжаться часы, дни и даже недЪли, но 
обыкновенно прекращаются съ наступлешемъ лЪта. Только въ 
рЪдкихъ случаяхъ отмороженная часть (чаще всего руки, ноги, 
кончикъ носа или уши) сохраняетъ продолжительное время сине- 
вато-красный цвЪтъ.—При второй степени отмороженія обра- 
зуются пузыри, тъмъ скорЪе, чфмъ раньше отмороженную часть 
подвергаютъ болфе высокой температурЪ. Боли очень сильны, 
припуханіе значительно. Пузыри содержатъ обыкновенно кровь, 
‚и кожа подъ ними, по обнаженіи, представляется сильно и глу- 
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боко изъязвленной.—Третья степень отмороженія характеризуется 
полнымъ окоченЪніемъ и послЪдующимъ омертвЪніемъ поражен- 
ныхъ частей тЪла.--Общія явленія при болЪе или менфе обшир- 
ныхъ отмороженіяхъ т же, что и при ожогахъ: учащенный и 
часто неправильный пульсъ, повторные приступы озноба, симпто- 
мы возбужденія мозга, приливы къ внутреннимъ органамъ и проч. 

Окочен%вшаго отъ холода человЪфка переносятъ сперва въ 
нетопленную комнату и въ теченіе нЪкотораго времени осто- 
рожно оттираютъ мокрыми полотенцами или льдомъ и снЪгомъ. 
ЗатЪмъ его помфщаютъ въ прохладную ванну и продолжаютъ въ 
ней растираніе. Также клистиры изъ прохладной воды; для воз- 
бужденія даютъ нюхать нащатырный спиртъ; какъ только боль- 
ной начнетъ глотать, его можно перенести въ болфе теплое по- 
мЪщеніе и дать немного теплаго чаю.—-При частичныхъ отморо- 
женіяхъ производятъ также лишь медленное и постепенное согр%- 
ваніе отмороженныхъ частей. Сперва ихъ растираютъ снЪгомъ и 
льдомъ, затъмъ дЪлаютъ влажныя обертыванія, сначала болЪе 
прохладною, затЪмъ тепловатою водою, При изъязвленіяхъ при- 
мЪняются ть же средства, какъ при таковыхъ отъ ожоговъ. При 
гангренф необходимо бываетъ, для предупрежденія общаго зара- 
женя крови, прибфгнуть къ оперативному удаленію гангреноз- 
ныхъ частей.— Внутрь даютъ: Нишри ацид., Арсен. альб. Туя, 
Гидрастись и проч. 


УП. Ненормальности со стороны жировыхъ и потовыхъ железокъ кожи. 


1. Сальность кожи. Себоррея (усиленное выдфлеше 
изъ жировыхъ железокъ кожи). Является слЬдстыемъ какой-либо 


"внутренней неправильности въ организмЪ, встрЪчаясь чаще всего 


у золотушныхъ субъектовъ. 

НерЪдко себоррея появляется у женщинъ посл родовъ, 
а также при разстройствахъ регулъ. Женщины вообще болће 
склонны къ этой болЪзни, равно какъ и дЪти; у послЪднихъ 
всего чаще поражается лицо, которое начинаетъ очищаться обык- 
новенно лишь по достиженіи ими половой зрфлости. Брюнеты 
гораздо болЪе склонны къ себорреф, чьмъ блондины. 

Кожа выглядитъ какъ бы вымазанная саломъ, причемъ отъ 
вліянія возпуха она принимаетъ лоснящійся видъ. Сальность кожи 
встрфчается преимущественно на голов, лиць, половыхъ орга- 
нахъ, т. е., въ тЬхъ мЪстахъ, гдЪ всего больше имЪются и раз- 


виты жировыя желғзки. Высыхая, накопляющійся на кожЪ жиръ 
образуеть отрубевидныя чешуйки (сухая себоррея), 
которыми ТЪло иногда какъ бы обсыпано; на головЪ этотъ про- 
цессъ ведетъ къ образованю перхоти, которая обыкновенно 
бываетъ лишь у взрослыхъ и часто ведетъ къ разрыхленію и 
выпадёнію волосъ, даже до степени полнаго облысЪнія. У груд- 
ныхъ дЪтей образованіе и накопленіе такихъ чешуекъ на голов 
производитъ такъ называемый гнейсъ, чешуйчатыя корки, 
пристающія крЪпко къ головЪ и становящіяся отъ пыли темными 
и грязными. Корки эти часто зудятъ, чтб подаетъ поводъ къ 
расчесамъ, которые въ свою очередь ведутъ къ воспаленію кожи 
съ жидкимъ отдЪленіемъ. ПослЪднее, соединяясь съ корками и 
высыхая, образуетъ уже настоящіе струпья, подъ которыми вос- 
паленіе продолжается. Словомъ, развивается экзема, могущая, 
какъ таковая, перейти на лицо и другія сосЪднія части (мо- 
лочная короста) и очень вредно вліяющая на развитіе ре- 
бенка. — Весьма важное значеніе, опять таки у дЪтей, имЪетъ и 
себоррея половыхъ органовъ, ибо накопленіе сала подъ 
крайней плотью (или въ соотвЪтственныхъ мЪстахъ у дЪвочекъ), 
въ случа его разложенія и происходящаго отсюда мЪстнаго раз. 
драженія, можетъ повести къ рукоблудію. У лицъ мужского пола 
этого рода себоррея зависитъ большей частію отъ несоразмЪрной 
узкости крайней плоти. — Связь съ себорреей имЪетъ также то 
состояніе у новорожденныхъ, когда сыровидная смазка не 
сходитъ, но продолжаетъ оставаться, образуя тонкую блестящую 
кору. Если не принять своевременно энергичныхъ мфръ (боле 
частыя, 3—4 раза въ день, купанія съ послфдующимъ смазыва- 
ніемъ тЪла жиромъ), состоян1е это можетъ имЪть для ребенка 
самыя роковыя послЪдствія: онъ отказывается отъ груди, питаше 
его, а вмЪстЪ съ тъмъ и температура тЪла быстро падаютъ и 
ребенокъ въ конц$ концовъ погибаетъ. 

При себорре%, какъ и при большинствЪ накожныхъ болЪзней, 
наружное лЪченіе неразрывно связано съ внутреннимъ. 

При себоррейной корЪ (гнейсъ) слъдуетъ каждый вечеръ 
смазывать кожу головы жиромъ, всего лучше рыбьимъ, или мин- 
дальнымъ, или свЪфжимъ коровьимъ масломъ, на слъдующее же 
утро смывать теплой мыльной водой. — При перхоти взрослыхъ 
втираютъ вечеромъ въ кожу головы разведенный (пополамъ съ 
водой) арниковый спиртъ, а утромъ смазываютъ голову арнико- 
вымъ масломъ или же мазью изъ 1 части арниковой тинктуры и 
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15 частей жира. Если арника не переносится (см. стр. 41), то 
примфняется /’ииерик. Волосы сл®дутъ при этой болЪзни коротко 
стричь.--Себоррея половыхъ органовъ требуетъ крайне чистаго 
содержанія пораженныхъ частей, при чемъ, въ виду нъжности 
послфднихъ, мыла употреблять не часто, замЪняя его яичнымъ желт- 
комъ; смазывать же Аалендула-мазью. При общей сухой себорреь, 
которая почти всегда зависитъ отъ какого-либо внутренняго исто- 
щающаго разстройства, кромЪ лЪченя основной болЪзни и общаго 
укрЪпленія организма, весьма полезны тепловатыя ванны съ по- 
слЪдующими масляными втираніями. 


Внутреннее лЪченіе цфлесообразно начать съ Сульфурь, по 
2—3 према въ день, въ теченіе 10 — 12 дней. НаиболЪе подхо- 
дящимъ послЪ Сульфуръ лЪкарствомъ является Меркур. солюб., 
особенно если потъне и постельная теплота ухудшаютъ состояніе 
больного, если у него усиливается при этихъ условіяхъ зудъ въ 
пораженныхъ частяхъ, также жженіе и головная боль. ДЪти въ 
такомъ состояніи особенно безпокойны ночью. — При ощущеніи 
зуда въ волосахъ, и если при этомъ имћЪется еще головная боль, 
но при отсутствіи прочихъ симптомовъ меркурія, особенно у дЪтей, 
у которыхъ во время сна головка сильно потћетъ, даютъ Каль- 
кар. карбон., отъ З до 6 пріемовъ въ день, въ теченіе 10—14 
дней, послЪ чего, нЪкоторое время погодя, можно повторить опять 
Сульфуръ, давая его какъ, раньше. — Натр. муріат.: при отсут- 
сти приливовъ къ головЪ— зудъ очень сильный, а волосы выпа- 
даютъ. Давать, какъ предыдущія лЪкарства. Это же средство можно 
примЪнять и наружно, для обмываній, въ видЪ раствора (1 чайная 
ложечка соли въ стаканЪ воды), при маслянистой себорреф вообще 
и при себорреъ лица въ особенности. —/ рафижњ: при сильномъ 
развитіи болЪзни, при склочиваніи волосъ, сильномъ зудЪ и 
жарЪ кожнаго покрова головы, по 3 пріема въ день до тЪъхъ поръ, 
пока зудъ и жаръ пройдутъ, а затфмъ давать одно изъ выше- 
упомянутыхъ средствъ. іослъ меркуря часто хорошо дЪйствуетъ 
Гепафе сульф. Это средство также весьма пригодно для дфтей.— 
ДалЪе могутъ быть показаны: Фосфорз (при зудЪ на кожЪ головы 
и при сЪченіи волосъ), Русь, Віола триколорь, Сарсапарилла, 
:Мезереуме. Въ случаЪ надобности, эти послЪднія лЪкарства полезно 
употреблять въ порядкЪ, въ какомъ они здЪсь приведены. — См. 
еще характеристику лЪкарствъ и дЪленія на стр. 535—541. 


2. Чрезмърная жесткость кожи (уменьшенное выд®лене 
изъ жировыхъ жепезокъ). Кожа очень суха и жестка, легко трескается, при 
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чемъ трещины часто болять и кровоточатъ. Въ практическомъ отношеніи имфетъ 
значеніе чрезмърная жесткость рукъ, всего чаще у тьхъ, которые имЬютъ дъло 
<ъ Ъдкими химическими веществами, какъ минеральныя кислоты, острыя щелочи 
плохія мыла и проч. Въ подобныхъ случаяхъ удалене причины и надлежащий 
уходъ за кожей рукъ опять возстанавливаютъ ихъ нормальное состояне.—Об- 
шее навсемъ тЬлЪ уменьшеніе выдћленія кожей жира зависитъ отъ чрезмърнаго 
упадка питанія организма, или же оно является однимъ изъ симптомовъ дру- 
гихъ накожныхъ болЪзней (сухіе лишаи и проч.). Въ н$которыхъ случаяхъ 
причину найти невозможно, и тогда такое состояніе кожи приходится считать 
врожденнымъ.— При лЪчени надо прежде всего избъгать употребления мыла, 
та®ъ какъ отъ него страданіе только поддерживается и даже усиливается. 
Вредно также смазываніе глицериномъ, который еще боле сушить кожу и, 
попадая въ трещины ея, вызываетъ сильную боль. Вообще слЪдуетъ при 
этой болЪзни возможно ръже мыть руки, притомъ только теплой водой, а не 
хоподной, въ холодную же вътреную погоду не выходить безъ перчатокъ. 
ВмЪсто мыла употреблять яичный желтокъ (со щепоткой соды) или растворъ 
изъ миндальныхъ отрубей. ПослЪ мытья рукъ, хорошенько ихъ обсушивъ, вти- 
раютъ въ нихъ немного миндальнаго масла или смЪси изъ З частей ланолина 
и 1 части миндальнаго масла. ВмЪсто этого весьма хорошо дъйствуетъ также 
мазь Гидрастисъ-арниковая (1 ч. 4рника Ө и 5 частей Гидрастись Ө на 30 
частей жира). При общей сухости тЪла на первый планъ выступаетъ лъчене 
основной болЪзни и поднятіе общаго питанія организма. Главное лъкарство: 
Туя (въ высшихъ дъленіяхъ). Общія тепловатыя (25—270 Р., 15—20 минутъ) 
ванны съ послЪдующимъ втиранемъ въ тло какого либо нъжнаго жира. 

3. Потливость (чрезмЪрное выдВлене изъ потовыхъ же- 
лезокъ). Подъ потливостью (гипергидрозисъ) разумъютъ не потЪніе 
при простудныхъ болъзняхъ или при болфзняхъ изнурительныхъ, 
какъ чахотка и т. п., а ненормальность, исходящую изъ нервной 
системы и выражающуюся въ усиленной дъятельности потовыхъ 
железокъ, т. е. чисто функціональное разстройство. Въ такихъ 
случаяхъ внезапное, искусственное прекращеніе пота, особенно нож- 
ного, можетъ повлечь за собою опасныя заболћванія со стороны 
внутреннихъ органовъ. Съ другой стороны потливость наблюда- 
лась въ связи съ падучей, астмой и другими нервными болЪз- 
нями, причемъ припадки той или другой болЪзни замфщались 
припадками обильнаго потЪнія или послъднее предшествовало при- 
падкамъ.—Потливость бываетъ общая и МЪстная. При общей пот- 
ливости выступаетъ на всемъ почти тЪлъ обильный потъ послЪ 
мал®йшаго физическаго напряженія или нервнаго волненія, а то 
и безъ всякаго видимаго повода. Явленіе это наблюдается не только 
у слабыхъ или ослабленныхъ субъектовъ, но и у людей, по виду 
совершенно здоровыхъ и даже хорошо упитанныхъ. По характеру 
своему такой потъ не совсЪмъ нормаленъ; онъ отличается осо- 
бой Ъдкостью, вслЪдствіе чего на кожЪ появляются еще и дру- 
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гого рода измЪненя: зудъ, пузырчатая сыпь, даже воспалене 
саднен1е, обопрЪлость); послъднее бываетъ особенно въ склад- 
кахъ и углубленіяхъ тЪла (напр. между ягодицами, между мошон- 
кой и бедрами, въ подмышковыхъ впадинахъ и проч.). МЪстная 
потливость ограничивается отдъльными участками тћла, притомъ 
не въ томъ только смыслЪ, что поражаются лишь подмышки, руки 
(ладони) или ноги (ступни); бываетъ именно еще такъ, что одна 
половина тЬла потливая, другая—нЪфтъ, какъ при нЪкоторыхъ 
нервныхъ и душевныхъ болЪзняхъ, или лицо потЪъетъ на одной 
сторонЪ, а спина и конечность—на противоположной, или даже 
лишь одна половина ладони или кончикъ носа и т. д. Особенно 
важное въ практическомъ отношеніи значене имЪетъ потливость 
ногъ („ножной потъ“). Ножной потъ имфетъ почти всегда дкія 
свойства и весьма непрятный запахъ, ведетъ къ воспаленю и 
слущиваню кожи, причиняя даже боли, часто очень сильныя. Не- 
приятный запахъ ножного пота часто не проходитъ и при самомъ 
чистомъ содержаніи ногъ, если при этомъ не предпринять надле- 
жащаго внутренняго лЪченія, 

При выбор гомеопатическихъ лЪкарствъ руководствуются 
не только мстными симптомами, но въ несравненно большей мЪрЪ 
нервнымъ и душевнымъ складомъ больного. Во главЪ ихъ стоитъ 
Силищя, и съ нея слфдуетъ начать лЪчене особенно тогда, когда 
при потливости имфется общая нервная слабость, быстрая утом- 
ляемость, чрезмЪрная чувствительность ко всякимъ раздраженіямъ 
(сильные звуки, шумъ, пЪніе), дЪйствующимъ на нервы. Рядомъ 
съ Силицей— Далькаф карбон., когда, при общей исхудалости, 
животъ и голова сравнительно велики, какъ это часто наблюда- 
ется у дЪътей. Силишя можетъ спасительно подЪйствовать въ тЪхъ 
случаяхъ, гдЪ внутренняя болфзнь есть очевидное, несомнЪнное 
слЪдствіе скрывшагося или подавленнаго ножного пота. Въ такихъ 
случаяхъ надо давать лЪкарство въ болфе частыхъ пріемахъ, смотря 
по степени внутренняго заболЪванія. 

Боле или менфе подобными Силиціи являются при этой 
болЪзни слъдующія лЪкарства: 

Туя больной не переноситъ ни малЪйшей сырости, а также 
купаня и даже обмыванія тЪла (высокія дфленя въ болће ръд 
кихъ премахъ).— Нитри. ацид: при воспалительной краснот® 
потъющихъ мъЪстъ, чтб происходитъ отъ Ъдкости пота. На тъл 
кое-гдъ язвы. Кали карбоник.. чрезвычайно легкая простужае- 
мость, при чемъ почти всегда прежде всего является катарръ носа и 
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гортани. ЧрезмЪрная пугливость при мальйшемъ внезапномъ шум%, 
сопровождающаяся нервной дрожью, или же душевная апатия, равно- 
душе ко всему окружающему; наиболЪе показуется для женщинъ.— 
Графите: также особенно для женщинъ полныхъ и страдающихъ 
запоромъ; душевная подавленность, постоянная озабоченность, 
боязнь воображаемыхъ неудачъ; при волнени съ трудомъ успо- 
хаиваются.— Фосфорз: утомлеше и тяжесть въ головЪ при малъй- 
шемъ умственномъ напряжензи, чувство жженя вдоль спины и 
сильная слабость въ ногахъ; общая слабость тЪла и духа. 

КромЪ того, могутъ понадобиться и нЪкоторыя другія лъкар- 
ства. Прежде всего Барита. карбон.: при сильной склонности къ 
простудъ горла (воспален1е миндалинъ), а также у стариковъ, стра- 
дающихъ астмой. — Кальк. фосфорик.: при блъдной, дряблой кожЪ 
и общемъ слабомъ развитіи тЪла, особенно для дЪтей и вообще 
малокровныхъ субъектовъ.— //ежролеумь: обильный противнаго 
запаха потъ подмышекъ и подошвъ.—-Аиид. лактик.: потливость 
ногъ безъ запаха.— Брзоная: при жирномъ потЪн1и головы съ кис- 
лымъ запахомъ, при осложненіи разстройствомъ пищеваренія. 

Вспомогательныя мЪры должны быть направлены на укрЪ- 
плен:е нервной системы (см. „Неврастенія“, стр. 147). 

4. ЧрезмЪрная сухость кожи, вслъдствіе недостаточной дћя- 
тельности потовыхъ железокъ, особаго практическаго значенія не имЪетъ, 
если только не сопровождается внутренними разстройствами. Происхожденіе 
этой ненормальности несомнфнно нервное Въ другихъ же случаяхъ она пред- 
ставляетъ собою одинъ изъ симптомовъ какой либо внутренней болЪзни (са- 
харное мочеизнурение, хронич. воспалеше почекъ, раковое худосоч!е) или 
накожной (экзема, лишаи и проч.). Въ послъднихъ случаяхъ лЪчение сводится 
къ устранению основного страдания, а въ тЪхъ, когда это состоян1е кожи явля- 
ется болЪе самостоятельнымъ, или, вфрнЪе сказать, нервнымъ, надо при 
назначени лЪкарствъ руководствоваться общимъ, преимущественно душевно- 
нервнымъ состояніемъ больного. Изъ лЪфкарствъ чаще всего подходятъ: Аию- 
мень, Калькар. фосфорика, Арсен., Графить, Ликопод. Сульфур и др. 


У. Кровотеченія изъ наружныхъ ранъ. 


Раны бываютъ порЪзныя, колотыя, рванныя, ущемленныя, 
огнестрЪльныя; кромЪ того различаютъ еще заразныя раны отъ 
укусовъ ядовитыхъ животныхъ (змЪй и проч.). Туть имЪются 
въ виду, главнымъ образомъ, наружныя раны, сопровождающяся 
кровотеченемъ. 

При незначительныхъ пораненіяхъ кожи доста- 
точно бываетъ обмыть пораженное мЪсто воднымъ растворомъ 


Сухая кожа. 
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Арника (см. стр. 41) и приложить арниковый пластырь или по- 
вязку изъ марли, смоченной въ растворЪ арники, и гигроскопи- 
ческой ваты. При кровотеченіи изъ болъе крупнаго сосуда (артеріи), 
изъ котораго кровь бьетъ какъ изъ фонтана, необходимо, для оста- 
новки кровотеченія, перевязать артерію, чтб можетъ сдЪлать только 
врачъ; до его прибытія надо пальцемъ придавливать ее повыше 
мЪста ранен!я или въ самой ранЪ.—Само собою разум%Ъется, что 
надо заботиться о крайне чистомъ содёржаніи раны и перевязы- 
вать ее такъ, чтобы извнЪ не попадалъ въ нее воздухъ (пыль и 
прозя вредныя вещества). —При ущемленіяхъ и желвакахъ (шиш- 
кахъ) отъ ушибовъ, при кровоподтекахъ прикладыван!е холодныхъ 
компрессовъ нецЪлесообразно, а гораздо лучше и скорЪе дЪйствуютъ 
согрЪвающіе компрессы изъ арниковаго раствора. — При разор- 
ванныхъ ранахъ: Календула — растворъ (см. стр. 42). Края 
ранъ стягиваются липкимъ пластыремъ (калєндуловымъ же), именно 
полоскою его, средняя часть которойу же, чЪмъ концевыя, и при. 
ходится на самую рану. 

При болЪе значительныхъ раненіяхъ бываетъ раневое повы- 
шеніе температуры, раневая лихорадка; въ такихъ случаяхъ дается 
внутрь ком. поперемнно съ „Арника (послЪдняя — уже съ са- 
маго начала всякаго раненія). 

Арника при наружномъ примЪнени часто раздражаетъ кожу, 
вызывая воспалительную красноту ея (см. стр. 41); въ такихъ 
случаяхъ ее надо замфнить /‘инерикумз, также Гамамелисв или 
Календула. Гиперикумь рекомендуется особенно при колотыхъ 
ранахъ (также Стафизаграя), Арника—при ущемленіяхъ и уши- 
бахъ безъ повреждения кожи, Гамамел. и Календула — при не 
очень свъжихъ ранахъ, когда успЪло уже образоваться воспали- 
тельное состояніе пораженной ткани. 


ОТДЪЛЪ ТРИНАДЦАТЫЙ. 
Болъзни глазъ и ушей. 


Предваритегь- Тутъ приводятся лишь такія болъзни глазъ и ушей, которыя до нёко- 
ныя замфтни. Т0рой степени могутъ быть узнаны и не спедіалистами и быть лёчимы вну- 
тренними л%карствами. Во многихъ случаяхъ, однако, спеціальное наружное 
лЪчен!е болъзней глазъ и ушей бываетъ важиЪе, чЪмъ внутреннее, какъ, на- 
прим%ъръ, смазываніе ляписнымъ растворомъ при бленорреЪ глазъ, туширова- 
не квасцами или мЪднымъ купоросомъ (синимъ камнемъ) при трахом%, впу- 
скане въ глазъ атропиновыхъ капель при воспаленіяхъ роговой или радужной 
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оболочки, или другого рода капель—при воспалительныхъ состояніяхъ соеди- 
нительной оболочки и т. д. Но надо помнить, что не-врачу никогда не должно 
довЪрять примфненя подобныхъ средствъ, за исключенемъ лишь такихъ, какъ 
глазныя ванны или обмыванія, ипи примочки, для ушей--промыванія, съ при- 
бавленіемъ для глазъ Эфразія Ө (5 капель на столовую ложку воды) или для 
ушей Календула Ө (чайн. лож. на 1, —1 стаканъ воды) и т. п. Вообще, однако, 
и въ виду того, что иногда единственно цЪлесообразнымъ является оператив- 
ное вмьшательство, слЪдуетъ при всякомъ боле или менЪе серьєзномъ раз- 
стройствЪ зрЪнія или слуха обратиться къ врачу, по возможности -—къ спе- 
цалисту, во 1) для точнаго распознаванія болъзни, во 2) для надлежащаго 
наружнаго лЬченія. Съ другой стороны, никогда не слфлуетъ при болъзняхъ 
этихъ органовъ пренебрегать и внутреннимъ лЪченіемъ гомеопатическими лћъ- 
карствами, такъ какъ не подлежитъ сомнЪнію, что лЪкарства эти въ весьма 
значительной степени способствуютъ скорЪйшему исцЪленію также глазныхъ 
и ушныхъ болъзней; часто же только они и исцЪляютъ, какъ, напримЪръ, въ 
случаяхъ золотушныхъ заболЪван!й этихъ органовъ. 


1. БолЪзни глазъ. 


1. БолЪзни вЬкъ. . 


Отдьльныя части въкъ суть сльдующйя: кожа съ подкожной клътчат-Строеніе вЬкъ. 

кой, мышечныя волокна, хрящъ и слизистая (соединительная) оболочка, вы- 
стилающая внутреннюю поверхность в$къ и загибающаяся на переднюю часть 
глазного яблока, кончаясь на краю роговицы. На передней губЪ свободнаго 
края вЗка находятся рЪсницы, сумки которыхъ снабжены сальными железками. 
Въ хрящЪ вВка помъщаются Мейбомевы жепезы гроздевидной формы; протоки 
ихъ открываются на задней губЪ свободнаго края вЪка. КромЪ того, въ каж- 
домъ ввкФ имЪются кровеносные сосуды и нервы, также слезные канальцы 
(точечное отверстіе слезнаго канальца видно во внутреннемъ углу глаза на 
нижнемъ и верхнемъ вЪкЪ). 


ВЪки служатъ для защиты глазъ отъ вредныхъ внЪшнихъ вліяній; отча- 
сти для этого служатъ и брови, не давая, напримЪръ, поту со лба попадать 
въ глаза, также рЪсницы, задерживающія попаданія въ глазъ легкихъ ино- 
родныхъ тЪлъ. 

Кром% того, постояннымъ своимъ движеніемъ (морганіемъ) по передней 
поверхности глаза вЪки способствуютъ равномърному увлаженію роговой обо. 
почки и удаленію отпадающихъ эпителіальныхъ клЪтокъ, попадающей въ глазъ 
пыли и т. п. Наконецъ, вЪки, закрываясь, отводятъ сбирающіяся слезы къ вну- 
треннему углу глаза и затЬмъ въ полость носа черезъ слезопроводящіе пути. 


1. Воспаленіе кожи вБкъ можетъ быть разлитое и ограничен- 
ное. Къ разлитому воспаленію относятся: рожа, флегмона и сыпи 
(экзема и проч.) и лъченіе въ такихъ случаяхъ такое же, какъ при 
такого рода болъзняхъ кожи вообще (см. отдЪлъ 12-ый). 


Къ воспаленіямъ ограниченнымъ относятся: 


Блефаритъ. 
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а. Воспален:е свободнаго края вЪ къ (Блефаритъ). 
Самая легкая форма характеризуется краснотой и небольшимъ при- 
пуханемъ ръсничнаго края; при этомъ имЪется раздражене сли- 
зистой оболочки, также ощущеніе жженія, зуда, боли. БолЪзнь эта 
бываетъ изрЪдка упорна и сопровождается образованіемъ неболь- 
шихь корокъ, по удаленіи которыхъ обнаруживаются язвинки, по- 
крытыя тонкимъ слоемъ гноя. Въ болЪе трудныхъ случаяхъ им%- 
ется уже разрушене рЪсничныхъ сумокъ вслЪдствіе нагноения, 
отъ чего рЪсницы выпадаютъ, замфняясь другими болЪе тонкими 
или блдными, или же онъ совсЪмъ теряются, вслЪдств1е зарубце- 
ванія сумокъ; рубцеване вЪка можеть имъть послЪдствіемъ выво- 
ротъ или заворотъ послфдняго съ зависящими отъ этого тягост- 
ными страданіями глазъ.--Блефаритъ въ большинствЪ случаевъ 
развивается на почвЪ золотухи, онъ бываетъ также у людей, стра- 
дающихъ себорреей, и послЪдовательно при хроническихъ воспа- 
леняхъ слизистой оболочки и слезопроводящихъ путей, также при 
аномаляхъ рефракци (дальнозоркость, астигматизмъ) вслЪдстве 
прилива крови къ глазамъ отъ постояннаго ихъ напряженя при 
работЪ. 

Лъченіе должно быть какъ мъстное, такъ и общее. Ежедневно, 
утромъ и вечеромъ, обмывание вЪкъ теплой водой, чистой или съ 
прибавленемъ ХКалсндула Ө (5 капель на 1 —2 столовыя ложки во- 
ды). Для удаленля засохшихъ корокъ смазывают на ночь края вЪкъ 
кольдкремомъ или мазью изъ Меркур. иреципит. рубер5 (1 гранъ 
на 2 драхмы жира), При одновременномъ катаррЪ слизистой обо- 
лочки полезно впускать въ глаза утромъ и вечеромъ по 2—3 капли 
слабаго раствора //инкум сульфурикуме (Мз грана на '/э унци 
воды). : 

Мазь втирается пальцемъ или кисточкой межцу рЪсницами; это надо 
дфлать такъ, чтобы мазь не попадала вглубь на слизистую оболочку, поэтому 
у дЬтей, которыя часто трутъ свои въки (трения этого слъдуетъ избЪгать при 
блефарит), лучше втирать мазь днемъ, оставляя послъднюю на вк не болЪе 
1,—1 часа Если мазь производитъ раздражене, то надо или рЪже ве втирать 
(наприм%ръ, черезъ день) или брать болЪе слабую, если она лЪкарственная 
Жиръ для мази слъдуетъ брать свЪжій, всего лучше-—масло какао съ мин- 
дальнымъ масломъ по равной части. 

При ссадинахъ и изъязвленяхъ на свободномъ краЪф вЪкӣ 
мази обыкновенно не переносятся; въ такихъ случаяхъ надо огра- 
ничиваться обмываніями, или еще смазывать растворомъ ляписа 
(по рецепту врача) 1—20/,. Когда изъязвленія прошли, можно опять 
перейти къ мазямъ. 
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При всякомъ блефаритЪ надо оберегать глаза отъ свЪта (очки- 
консервы), отъ пыли, жара, вЪтра и прочихъ вредныхъ влянай. 


Изъ внутреннихъ лЪкарствъ прим$няются: въ начал — Л/ер- 
кур. солюб., Беллад.; затьмь—Гепар сульф., Пульсат. Въ 
болъе упорныхъ случаяхъ. Графит, Арсен. годат., Силиція, 
Стафизаграя, Сульф. Вообще же лЪчене, какъ при золотухЪ. 

б. Ячмень или Песьякъ есть ограниченное воспаленіе, Ячмень. 
обыкновенно гнойное, на свободномъ кра вЪка. Симптомы и течене Песьякъ. 
таке же, какъ при обыкновенномъ чирьЪ. Причиной можетъ быть 
механическое втяне (наприм., частое треніе вЪкъ, продолжитель- 
ное ношене давящей повязки и т. п.) или хроническая гиперемія 
(наприм. при дальнозоркости, астигматизмЪ), при хроническомъ 
катаррЪ слизистой оболочки, при неправильномъ возстановлени 
ръсницъ. 

Каждая рЪсница выпадаетъ черезъ каждые 3—4 мсяца и замЪняется 
новою, которая какъ бы выталкиваетъ старую изъ сумки если это выпадене 
почему либо не происхоцитъ во время, то, оставаясь въ сумкъ какъ инородное 
тло, рьсница можетъ вызвать воспаленіе 

Теплыя примочки ускоряютъ нагноеше и успокаиваютъ боли, 
Внутрь даются тъ же средства, что при воспалении въкъ. Для 
предупрежденія возвратовъ необходимо устранить причину и утромъ 
и вечеромъ обмывать глаза чистой теплой водой или слабымъ 
растворомъ Календула ©. 


2. Опухоли вкъ. а) Халаціонъ — кругловатая, плотная Опухоли въкъ. 
опухоль, величиною съ горошину и болЪе, ограниченная, гладкая; 
развивается въ Мейбомевой железЪ (въ хрящЪ вЪка), чаще 
всего —у людей, страдающихъ хроническимъ воспаленіемъ слизи- 
стой оболочки глазъ, а также у страдающихъ себорреей (стр. 673). 
Опухоль эта держится долго, иногда уменьшается или даже вовсе 
исчезаетъ, что бываетъ, однако, очень рЪдко; иногда она воспа- 
ляется и нагнаивается и такимъ путемъ исчезаетъ. Опухоль эта, 
помимо того, что обезображиваетъ, вызываетъ механически раз- 
дражене слизистой оболочки и зависящія отъ этого непраятныя 
ощущеня въ глазу Поэтому, если она не проходитъ скоро отъ 
Меркур. сол., Гепарз сульфур., Барита карбон. и т. п., всего 
лучше удалить ее оперативнымъ путемъ (вылущенемъ).—6) Опу- 
холи, зависящія отъ частичнаго раздражения кожи вЪка — боро- 
давки (папилломы); они удаляются оперативнымъ путемъ 
такъ же какъ и другія опухоли: фибромы, липомы, саркомы, эпи- 
тел1омы. При эпителомЪ (рак) вЪка, если оперативное удаленіе 
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невозможно, примфняются средства противъ рака, указанныя на 
стр. 287. 

4. Паразиты на вЬкахъ устраняются втирашемъ сфрой ртутной 
мазью. 

5. Нервныя разстройства въкъ: 

а) Судорога (спазмъ) въкъ (Блефароспазмъ), чаще 
всего—въ видЪ судорожнаго морганія (прерывистый спазмъ) и въ 
вид судорожнаго смыканія вЪкъ (безпрерывный спазмъ). Причи- 
нами могутъ быть: катарры слизистой оболочки, попаданіе подъ 
вЪки инороднаго тфла, изьязвленіе роговой оболочки, неправиль- 
ности зрЪнія, общее нервное состояніе или раздраженіе нервныхъ 
участковъ тЬла, подчасъ и отдаленныхъ (напримфръ-—нервовъ 
кишечника, половыхъ органовъ). 

Лъченіе — сообразно основной причинЪ. При чисто нервной 
формв: Беллад., Игнащя, Страмонй, Купрум. Пинк. и проч. 
(см. „Судороги“, стр. 125). 

6) Параличъ вЪкъ. Парапичъ выражается пибо опуще- 
ніемъ верхняго вЪка” (птозисъ), когда парализована мышца, подни- 
мающая вЪко, либо расширенемъ глазной щели, когда парализована 
круговая мышца вЪка. Въ послЪднемъ случаЪ, если параличъ не 
проходитъ, можетъ развиться стойкій выворотъ нижняго вЪка 
вслЪдствіе стягиванія кожи, зависящаго отъ разъЪденія ея (экземы) 
постоянно стекающими слезами, а также высыханіе и изъязвленіе 
роговой оболочки, вслЪдствіе постоянно открытаго’ глаза. Изъ 
внутреннихъ лЪкарствъ показаны: /ельземинз, Каустик., Гра- 
фитз, Спиелія, Страмоній и др. 

Для предотвращенія послЪдствій постояннаго слезотеченія въ 
такихъ случаяхъ дЪлается расщепленіе нижняго слезнаго канальца. 
Образовавшаяся на вЪкЪ экзема лЪчится соотвЪтствующими сред- 
ствами, а для Защиты роговой оболочки отъ высыханія и изъ- 
язвленія удерживаютъ вЪки въ надлежащемъ положеніи постоян- ` 
нымъ ношенемъ соотвЪтствующей (давящей) повязки. ПримЪняется 
часто съ пользой и электризація (постоянный токъ). 

6. Заворотъ вБнъ (Энтрошонъ). Степень заворота бываетъ раз- 
личная: или лишь рЪсницы заворочены къ глазу, или свободный 
край вЪка заворачивается или, наконецъ, кожная поверхность вЪка 
прилежитъ къ глазному яблоку. Состояніе, обусловливаемое лишь 
заворотомъ рЪсницъ, носитъ названіе „трихіазисъ“. Всякій заво- 
ротъ вЬка, въ какой бы степени ни былъ, есть страданіе весьма 
серьезное дла глаза,” такъ какъ отъ тренія завернутаго вЪка о 


А 
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глазное яблоко получается сильное раздраженіе слизистой обо- 
почки и роговицы; отсюда краснота глаза, слезотеченіе, боли, по- 
мутнЪніе и изъязвленіе роговицы. Чаще всего заворотъ вЪка 
является слЬдствіемъ рубцоваго стягиванія слизистой оболочки 
его при продолжительномъ трахоматозномъ процессЪ, также при 
хроническомъ блефаритЪ. ЛЪченіе тутъ прежде всего оперативное: 
НаиболЪе простой, лишь временно устраняющій завороченныя рЪс- 
ницы, способъ состоитъ въ вырываніи ихъ съ помощью спеціаль- 
наго рЪсничнаго пинцета, концы котораго широки, гладки и плотно 
прилегаютъ другъ къ другу; рЪсница захватывается пинцетомъ 
у самаго края вЪкъ и выдергивается въ направленіи книзу на 
верхнемъ вЪкЪ или кверху на нижнемъ вЪкЪф. Облегченіе полу- 
чается такимъ образомъ мЪсяца на три, пока выростетъ новая 
ръсница. Этотъ способъ практически годенъ лишь при частичномъ 
трихіазЪ, но и въ этомъ случа, а тъмъ болЪе, когда многія рЪс- 
ницы заворочены внутрь, лучше всего сдфлать радикальную опе- 
рацію, т. е. удапеніе всего соотвфтствующаго края вЗка. 

7. Выворотъ вЬкъ (Эктропіонъ) есть состояніе, противополож- 
ное завороту вЪка и бываетъ также въ различной степени. Раз- 
личны и причины: разслабленіе круговой мышцы (отъ паралича 
или отъ старческихъ измЪненій); въ этомъ случаЪ поражается 
нижнее вЪко; рубцевое укороченіе кожи вЪка (послЪ ожоговъ, 
изъязвленій и пр.); продолжительная бленоррея глазъ съ силь- 
нымъ набуханіемъ слизистой оболочки и спазматическимъ со- 
кращеніемъ круговой мышцы в%Ъка. 

Приведеніе вЪка въ нормальное положеніе достигается раз- 
личными оперативными пріемами. Но кромЪ того очень важно 
пЬченіе, предупреждающее выворотъ, направленное противъ основ- 
ной болЪзни, вызывающей таковой (блефаритъ, экзема, язвы, 
параличъ вЪка, болЪзнь слизистой оболочки, особенно у старыхъ 
людей и т. д.) 


И. БолЪфзни слезнаго аппарата. 


Слезный аппаратъ состоитъ изъ слезоотдъляющей или слезной железы 
и слезопроводящихъ путей (слезныхъ канальцевъ, слезнаго мЪшка и носового 
слезнаго канала). Слезная железа лежитъ одной частью въ слезной ямкё лоб- 
ной кости, непосредственно позади наружной части верхняго края глазницы, 
другой частью — непосредственно на сводЪ конъюнктивальнаго мышка, обра- 
зуемаго слизистой (соединительной) оболочкой. Слезные канальцы предста- 
вляютъ два узкихъ хода и каждый изъ нихъ начинается точечнымъ отверст!- 
емъ у внутренняго конца свободнаго края вЪкъ; въ углу глаза имћется такъ 
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называемое слезное озеро. Оба слезные канальца проникаютъ въ слезный мё- 

'’шокъ, находящійся на переднемъ краю внутренней нижней стЪнки глазницы. 
Въ нижней своей части слезный мЪъшокъ переходить въ носовой каналъ. Со- 
бирающяся въ конъюнктивальномъ мЪшкЪ слезы, если ихъ немного, какъ, 
именно, въ нормальномъ состояніи, отчасти испаряются, большей же частію 
проводятся въ носъ черезъ слезопроводящіе каналы, 

1. Воспаленіе слезной железы (Дакріоаденитъ) встръчается 
очень ръдко. Слезная. железа, какъ выше сказано, лежитъ снаружи 
и сверху отъ глазного яблока. Въ этомъ-то мЪстЪ, при остромъ 
воспаленіи железы, образуется болЪзненная опухоль, вЪко отечно, 
а глазное яблоко смфщено книзу и кнутри; отдЪленіе слезъ 
уменьшено. Воспаленіе это оканчивается обыкновенно нагноеніемъ. 
Въ хронической формЪ дакріоаденита воспалительныя явленія почти 
отсутствуютъ, а на мЪстЪ слезной железы имЪется бугристая, плот- 
ная, неболЪзненная опухоль. Причиной является чаще поврежденіе. 
ЛЪчен1е, какъ при воспаленіяхъ вообще (см. стр. 389). 


Киста и новообразованія слезной железы относятся 
всецфло къ области хирургіи. 


2. Болъзни слезопроводящихъ путей. 


1. Болъзни слезныхъ канальцевъ. Слезные канальцы, 
какъ сказано выше, воспринимаютъ слезы изъ конъюнктивальнаго 
мшка посредствомъ слезныхъ точекъ. Стало быть, при непра- 
вильномъ положени послЪднихъ, особенно же — нижней, этотъ 
процессъ нарушается, и слезы, вмЪсто того, чтобы попадать въ 
‘носъ, текутъ изъ глаза на щеку, развивается слезотеченіе. Не- 
правильное положеніе слезныхъ точекъ обыкновенно наблю. 
дается при выворотЪ вЪкъ. Помощь въ такихъ случаяхъ, по- 
скольку дЪло идетъ объ уменьшеніи слезотеченія, получается только 
отъ расщепленія слезныхъ канальцевъ. 


‚ Съужеше и непроходимость слезныхъ канальцевъ. Съужен!е 
если только оно не врожденное, бываетъ вслЪдствіе изъязвленій 
края вЪкъ въ мЪстЬ слезныхъ точекъ, напримъръ, послЪ при. 
жиганій, ожоговъ, язвеннаго блефарита и пр. Симптомъ — слезо- 
теченіе, при отсутствіи другихъ причинъ такового. ЛЪченіе: при 
съуженіи — расширеніе зондами. Непроходимость слезныхъ 
канальцевъ на протяженіи ихъ, внЪ слезныхъ точекъ, обусловли- 
вается присутствіемъ въ нихъ инородныхъ тЪлъ, напр., рЪсницъ, 
или ұрибковъ, иногда и полиповъ. Кром. слезотеченія, имЪются 
въ данномъ случаЪ легкая болЪзненность и опухоль въ области 
слезнаго канальца. ЛЪчен!е—-оперативное. 
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2. Воспаленіе слезнаго мЪшка и носоваго канала 
(Дакріоциститъ). Воспалене это бываетъ катаррально-гнойное и 
флегмонозное; первое ограничивается только слизистой оболочкой 
слезнаго мЪшка, второе охватываетъ всю сумку его и окружающія 
мягкія части. Воспаленіе слезного мъшка ръдко бываетъ лишь 
катарральнымъ, въ большинствЪ случаевъ оно очень скоро стано: 
вится гнойнымъ. Начинается болЪзнь слезотеченіемъ, а затфмъ 
изъ слезныхъ точекъ, или лишь изъ одной, начинаеть выдЪляться 
слизистая, слизисто-гнойная или гнойная жидкость при давленіи 
пальцемъ на область слезнаго мЪшка. При этомъ имЪется почти 
всегда припухлость въ этой области, зависящая отъ накопившагося 
въ слезномъ мфшкЪ воспалительнаго продукта; вмфстЪ съ тъмъ 
замЪчаются явлен!я блефарита и конъюнктивита (см. ниже) вслЪд- 
ствіе раздраженя края вЪкъ и слизистой оболочки воспалитель- 
нымъ выдЪленіемъ. Ощущенія больного вообще не тягостны при 
этой болЪзни, теченіе же болзни— хроническое, длительное.—Къ 
причинамъ дакріоцистита относятся: воспаленіе сосЪднихъ частей, 
съ которыхъ таковое переходитъ на слезный мЪшокъ (воспаленіе, 
особенно хроническое, слизистой оболочки носа); поврежденіе но- 
совыхъ костей, костофда; болЪзни соединительной оболочки; общія 
заболЪванія (сифилисъ, золотуха. острыя сыпи).-—Предраспола- 
гающимъ обстоятельствомъ служитъ неправильное строеніе носа, 
обусловливающее съуженіе носового канала, наприм., широкая и 
низкая спинка носа, узкое основаніе и проч.—Флегмонозное воспа- 
леніе оканчивается образованіемъ абсцесса со вскрытіемъ его 
черезъ кожу и съ образованіемъ часто фистулезнаго отверстія 
(свища), черезъ которое постоянно или время отъ времени про- 
сачивается гнойная матерія. 

Л%Ъченіе — преимущественно хирургическое (зондированіе и 
промываніе слезно-носового канала), предпринимаемое лишь тогда, 
когда острыя явленія воспаленія прошли, Пока же острыя явле- 
нія имЪются, примфняются обычныя при воспаленіяхъ л%кар- 
ства: Беллад., Меркур. солюб. въ началЪ, а при нагноени—/- 
паре сульф., Силиція. При фистулЪ слезнаго канала: инд. 
нитрик., Ацид. флуор., Силишя, Калькар. карбон., Суль- 
фур.— Если при фистулЪ проходимость слезно-носоваго канала 
не можетъ быть возстановлена, то самымъ върнымъ средствомъ 


для ея устраненія служитъ уничтоженіе (облитерація) слезнаго 
мЪшка. 


Дакріо- 
ЦИСТИТЪ. 


Строеше 
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ПІ. Воспаленія соединительной (слизистой) оболочки глазъ. 


(Конъюнктивы). 


БолЪзни «Соединительнои или слизистой оболочки суть самыя частыя 


онъюннтивы страданя глазъ; онъ составляютъ третью часть всвхъ болъзней глазъ Обо- 


Приливный 
онъюнкти- 
ВИТЪ. 


лочка эта (конъюнктива) образуетъ мЬшокъ, открытый только на мЪстЪ 
глазной щели и сообщающійся съ полостью носа посредствомъ слезопроводя- 
щихъ путей (см выше), въ неи различаются три части. 1) конъюнктива въкъ, 
2) конъюнктива глазного яблока, которая покрываетъ переднюю часть бълой 
оболочки (склеры) глазного яблока до роговой (прозрачной) оболочки и 3) пе- 
реходная складка или сводъ конъюнктивы, которая лежитъ между двумя пер- 
выми Конъюнктива состоитъ изъ 3 слоевъ, и имЪетъ вообще тонкое и слож- 
ное строене, и заключаетъ въ себЪ кровеносные сосуды и нервы Во внутрен 
немъ углу глаза лежитъ слезное мясцо, представляющее кругловатый 
кусочекъ измЪненной кожи. О физіологическомъ назначени соединительной 
оболочки упомянуто уже выше, оно заключается именно въ увлажненіи глаз- 
ного яблока и облегченми подвижности вЪкъ и глаза. Это достигается отдь 
лешемъ изъ ея жзлезъ, смьшивающимся съ выдЪленіемъ слезной железы и 
Мейбомевыхъ железъ. 

Изъ разныхъ формъ воспаления слизистой оболочки глазъ 
наиболЪе часты: катарральное, гнойное и трахоматозное, и лишь 
рЪдко наблюдаются; крупозное и дифтеритическое. Различе формъ 
воспаления конъюнктивы обусловливается характеромъ воспалитель- 
Наго продукта. 

1) Гиперем1я конъюнктивы. Въ каждомъ случаЪ 
начало воспаления выражается въ гиперемпи слизистой оболочки, 
въ покраснъніи ея отъ прилива крови. Гиперемя конъюнктивы 
можетъ быть, однако, и самостоятельной—въ острой и хрони- 
ческой формъЪ. Субъективныя ощущенія при этомъ очень незна- 
чительны въ однихъ случаяхъ и довольно непрлятны—вЪ другихъ, 
выражаясь, именно, въ постоянномъ давденіи и трени подъ в%- 
ками, особенно по вечерамъ, при занятіяхъ въ душной атмосфер%Ъ 
и т. д.- Причинами острой гипереміи являются: механическое раз-' 
дражене, напр., отъ попавшаго въ глазъ инороднаго тЪла, завер- 
нутой рЪсницы и проч., также воспаленіе окружающихъ частей 
(вЪкъ, слезнаго мЪшка и пр.).- Хроническая гиперемя конъюнк- 
тивы бываетъ отъ продолжительнаго вліянія пыли, дыму, вЪтра, 
отъ напряженной мелкой работы, особенно при искусственномъ 
освъщеніи, отъ безсонницы, общихъ разстройствъ кровообраще- 
ня, отъ „злоупотребления спиртными напитками ит. д., также при 
хроническихъ страданіяхъ вЪкъ, слезнаго аппарата и пр. — При 
пЪченіи надо прежде всего устранить причину, которая вызываетъ 
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или поддерживаетъ гиперемію; кром% того, обмывать глаза утромъ 
и вечеромъ чистой комнатной водой или еще лучше, растворомъ 
изъ 20—30 капель Эвфразая Ө въ стакан воды. Полезно обмы- 
ванія эти дЬлать посредствомъ глазной ванночки, приста- 
вляемой къ глазу на 2—3 минуты плотно, такъ чтобы содержи- 
мое ванночки не выливалось (при этомъ цфлесообразно время 
отъ времени открывать вЪки, дабы жидкость обмывала глазное 
яблоко). При сильномъ раздражени глазъ всего лучше переносятся 
влажные компрессы, часто смфняемые въ теченіе 10—15 минутъ, 
и такъ нЪсколько разъ въ день. Внутрь противъ гипереми прини- 
мается Аконит% х3; при болЪе сильной степени ея: Беллад., 
Гельземинз, Русс. 

2) Катарральное воспаленіе соединительной обо- 
лочки (катарральный конъюнктивитъ) получается, когда къ гипе- 
реми послЬдней присоединяется отдЪленіе слизистое или гнойно- 
слизистое. Въ острой формЪ замЪфчается краснота и легкое отеч- 
ное состояніе въкъ, именно--у угловъ глаза, Въ хронической 
формЪ имЪются т же явленія, но они выражены слабе; при 
томъ же замЪчается всегда большее или меньшее увеличение со- 
сочковъ на конъюнктивЪ вЪкъ, придающее поверхности ея мелко- 
зернистый видъ; въ тЪхъ же случаяхъ, когда слизистая оболочка 
представляется разрыхленой, набухшей, поверхность ея кажется 
какъ бы бархатистой. —ОтдЪляющаяся слизь при хронической 
форм% мутна, иногда какъ бы пЪниста, и нерЪдко разъЪдаетъ вЪки, 
особенно въ углахъ глазъ, и ведетъ къ вывороту ихъ.—-При ка- 
тарръ конъюнктивы больные жалуются часто на постоянное тре- 
не и давление подъ вЪками, какъ бы отъ инороднаго тЬла или 
песка въ конъюнктивальномъ мфшкЪ (особенно въ первое время 
остраго катарра), особенно по вечерамъ; также на тяжесть вЪкъ 
и трудное раскрываве ихъ, особенно по утрамъ, когда бываетъ 
и слипане вЪкъ (вслЪдстве засохшаго за ночь отдЪленія); зрЪ- 
не временами затуманивается (вслЪдствіе скопленія отдЪленій на 
роговой оболочкЪ) и, чтобы видъть ясно, больнымъ приходится 
протирать себЪ глаза и т. д. Въ нЪкоторыхъ случаяхъ, особенно 
въ началЪ остраго катарра, больные страдаютъ отъ слезотеченя, 
<вЪтобоязни и сильныхъ болей въ глазахъ. 

При слизистогнойномъ отдЪленіи изъ глазъ трудно бываетъ 
ръшить, имЪется ли катарръ или бленоррея слизистой оболочки, 
да и вообще трудно провести ръзкую границу между сильнораз- 
вившимся катарромъ и бленорреей, и въ такихъ случаяхъ лучше 


Катарральн. 
КОНЪЮНЕТИ- 
ВИТЪ. 


‚леноррейный 
конъюнкти- 


ВИТЪ. 
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поступать всегда такъ, какъ если бы дьло шло навЪрное о бле- 
норреЪ. Лчене см. ниже. 

3. Гнойное воспаленіе (бленоррея) соединительной 
оболочки. —Эта форма ‘воспаления имЪфетъ гораздо болЪе практи- 
ческое значение, нежели предыдущая, такъ какъ она во 1) зара- 
зительна, во 2) очень опасна для глазъ, особенно у новорожден- 
ныхъ (см. стр. 451). «Бленоррея слизистой оболочки отличается 
сильнфйшей гиперемей и отекомъ этой оболочки, а также вЪкЪъ, 
и значительнымъ гнойнымъ отдЪлетемъ, 

Больные испытываютъ при этомъ, именно при острой 
форм Ъ, въ перюдЪ развития болЪфзни, сильныя боли, жаръ и 
жжене въ глазу и окружающихъ частяхъ, свЪтобоязнь, если 
только еще больной въ состоями открывать в%ки. Этотъ первый 
пер!одъ (періодъ раздраженія) продолжается нЪсколько дней, послЪ 
чего идетъ второй (перодъ разрыхленія): краснота и отекъ вЪкъ 
уменьшаются, отдЪленіе становится чисто гнойнымъ, поверхность 
слизистой оболочки въкъ становится мене тпадкой и даже шера- 
ховатой, вслЪдстые выступающихъ мелкихъ красныхъ возвышеній 
(набухающихъ сосочковъ), и болЪе красной, Такъ процессъ тя- 
нется недъли 2—4, послЪ чего всЪ воспалительныя явленя мед- 
ленно и постепенно уменьшаются, и въ 6—8 недъль болъзнь 
оканчивается. Такое течене болЪзни нарушается и отягчается 
въ случаЪ осложнерія со стороны роговой оболочки, которая мо- 
жетъ изъязвиться въ большей или меньшей степени. 

Хроническая форма бленорреи развивается изъ острой или же 
самостоятельно. Воспалительныя явленія тъ же, но въ болЪе слабой 
степени. И эта форма осложняется пораженемъ роговой оболочки, 
а также еще выворотомъ вЪка. Хроническая бленоррея можетъ 
тянуться долгое время съ временными обостренями, и неръдко 
ведетъ къ развитію трахомы. р 

Причиной бленоррейнаго конъюнктивита является чаще всего 
прямое заражене вслъдстве переноса на слизистую оболочку 
глаза бленоррейнаго выдЪленія. Переносъ такой можетъ происхо- 
дить не только прямымъ путемъ, наприм., руками, полотенцемъ 
и т. п., но и черезъ воздухъ, если въ послъднемъ находятся ча- 
стицы засохшаго триппернаго гноя. Зараженіе происходитъ часто 
и отъ попаданія въ глазъ трипперногнойнаго выдЪленія изъ моче- 
испускательнаго канала и влагалища. Бленоррея влагалища чаще 
всего обусЛовливаетъ бленоррейное воспаление глазъ у новорож- 
денныхъ. ЛЪчеше см. ниже. ? 
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4. Трахома. На слизистой оболочкЬ вЪкъ появляются 
многочисленныя возвышенія, представляющія собою новообразо- 
ваня въ видЪ зеренъ или сосочковъ. Новообразованія эти отли- 
чаются большой стойкостью и ведутъ къ рубцовому перерожден!ю, 
сморщиванію слизистой оболочки. Трахома простая, въ чистомъ 
своемъ видЪ, не сопровождается воспалительными явленями и не 
вызываетъ особенно тягостныхъ ощущений. Но въ такомъ видЪ она 
не часто наблюдается; въ большинствЪ случаевъ трахоматозный 
процессъ осложняется воспаленіемъ слизистой оболочки роговицы, 
особенно въ боле поздней стади его и при давнемъ его су- 
ществованіи (хроническая воспалительная трахома). Воспалитель- 
ная трахома, въ противоположность простой, заразительна и го- 
раздо скорће вызываетъ заболфван1е и роговой оболочки, изъяз- 
влеше ея и помутнЪне.—_Особенно характернымъ для трахома- 
тознаго пораженя роговой оболочки является помутнфне ея съ 
развитемъ сосудовъ (въ нормальномъ состояніи роговица не за- 
хлючаеть въ себЪ кровеносныхьъ сосудовъ), тахъ наз. панну съ. 
ПомутнЪніе въ этомъ случаъь можетъ сдЪлаться очень густымъ 
вслъдствіе пропитыванія (инфильтрации) роговицы клъточными тЪль- 
цами, отъ чего могутъ образоваться на ней даже зернистыя воз- 
вышенія. Паннусъ развивается медленно, начиная съ верхняго 
края роговицы. и нерфдко ограничивается только верхней поло- 
виной ея; въ застарълыхъ же случаяхъ онъ распространяется на 


всю роговицу. Предсказане относительно выздоровления тъмъ бла- 


гопраятнЪе, чъмъ трахоматозный процессъ поверхностнЪе и св%- 
жЪе и чЪмъ раньше приступлено къ лъченію. При глубокомъ же 
поражени, и въ случаяхъ застарълыхъ, предсказаніе довольно 
неблагопр:ятное, если не совсъмъ плохое. 

Причины, т. е. тъ вліянія, которыя вызываютъ трахому, 
далеко еще не выяснены наукой, равно какъ и то, есть ли она 
лишь МЪстный процессъ или имЪетъ связь съ состоян1емъ крови 
и лимфы, какъ и новообразованія въ другихъ тканяхъ организма, 
Развитію трахомы во всякомъ случаЪ способствуютъ хотя и не- 
значительныя, но долго дъйствующія на слизистую оболочку глазъ 
раздраженія. О заразительяости воспалительной трахомы упомя- 
нуто уже выше. Можетъ ли заразить и неосложненная, чистая 
трахома? На этотъ вопросъ большинство спещалистовъ отвЪчаетъ 
отрицательно. Если же и такая трахома появляется у многихъ 
лицъ, живущихъ вмЪФстЪ, то это можетъ быть объяснено общностью 
условій, ведущихъ къ образованию трахомы. ДалЪе не рЪдки случаи 
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даже при воспалительной трахомЪ, когда трахома у одного субъекта, 
не смотря на его общеніе съ другими (наприм., въ одной семьф), 
не передается послЪднимъ, а также, что трахома въ теченіе цъ- 
лаго ряда лътъ имЪется только на одномъ глазу, другой же глазъ 
остается свободнымъ. Подобные случаи, однако, не должны по- 
рождать безпечности въ отношеніи предохраненія отъ возможной 
передачи болЪзни, и на нихъ надо смотрЪть, какъ на исключения. 
Льчене см. ниже. 


` 


„Иёчене боспален!й слизистой одолочКи глаз 
(Лъченіе конъюктивитовъ и трахомы). 


Въ началЪ остраго воспаленія, когда имЪется краснота (ги- 
перемія) слизистой оболочки, или еще и слезоточене и свЪтобо- 
язнь, примфняются тЪ средства, какія указаны при гипереміи конъ- 
юнктивы (стр. 590). Когда же отдълене изъ глазъ стало болЪе 
густымъ, и явленія раздраженія уменьшились, принимаютъ внутрь 
Меркур. солюб. 3 въ теченіе 2—3 дней, а затъмъ— / епарь сульф. 3 
и Пульатилла х 8. Въ глазъ полезно впускать, въ этомъ даль- 
нйшеуъ періодъ болЪзни, слабый растворъ ляписа (1/4—1/а грана 
на унцію воды) или сЪрнокислаго цинка (въ такомъ же раствор%). 

Капли впускаются въ глазъ (въ конъюнктивальный мћшокъ), по оття- 

жени нижняго вЪка, раза 2—3 въ день. Такъ какъ впусканіе капель въ 
глазъ вызываетъвъ послЪднемъ легкоераздраженіе, по вечерамъ же раздраженіе 
въ больйомъ глазу и безъ того всегда усилено, то впусканіе капель всего 
лучше производить лишь въ утреннее и первые послЪполуденные часы. 
Стклянку съ глазными каплями цълесообразно предварительно слегка нагръть, 
вставивъ ее на короткое время въ теплую воду. Капли всего лучше впускать 
въ глазъ съ помощью глазного капельника (пипетки). 
. Страдающіе катарромъ глазъ должны избЪгать пыли, дыму, 
вЪтра и прочихъ вредныхъ вліяній; если причиной катарра болЪзнь 
вЪкъ, слезныхъ путей и проч., то должно быть соотвфтствующее 
въ каждомъ случаЪъ лЪчеше. 


При гнойномъ воспаленіи слизистой оболочки глаза 
не слЪдуетъ упускать изъ виду, между прочимъ, заразительности 
болЪзни для окружающихъ; поэтому больнои долженъ имЪть от- 
дъльныя для себя полотенца, платки, губки и т. п.; кромЪ того 
требуется соблюдение самой тщательной чистоты въ уходЪ за боль- 
нымъ глазёмъ; отдьлене должно быть удаляемо возможно чаще и 
основательнЪе, не ватой, а чистой мягкой тряпочкой, смоченной 
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въ растворЪ изъ 5—10 капель Аалендула Ө въ рюмкЪ (2—3 столов. 
ложкахъ) воды. Для этой же цфли можно брать растворъ борной 
кислоты изъ чайной ложки на стаканъ воды. Если одинъ только 
глазъ боленъ бленорреей, то необходимо защитить другой глазъ 
отъ возможнаго зараженія, наложивъ соотвЪтствующую повязку и 
вообще слЪдя за тЪмъ, чтобы гной изъ больного глаза не попадалъ 
въ здоровый.—Холодныя примочки показаны лишь въ самомъ на- 
`чалЪ гнойнаго воспаленія, и то, если онф хорошо переносятся; въ 
противномъ случаЪ, и вообще въ дальнфйшемъ теченіи, примЪня- 
ются теплыя примочки или согрЪвающе компрессы. Безусловно же 
противопоказаны въ остромъ періодЪ всякія раздражаюция средства, 
особенно прижиганія ляписомъ и т. п., такъ какъ они могутъ зна- 
чительно усилить воспалительный процессъ. 

Внутрь при остромъ гнойномъ воспален!и глаза дается Мер- 
кур. корроз. 2—8 поперемьнно съ Беллад. х 3; когда отдьлеше 
стало болЪе густымъ, желтымъ, переходятъ къ Генарѕ сульф. З 
поперемфнно съ //ульсат. х 3.—Изъ другихъ лЪкарствъ главными 
являются слъдующя: 4иисе х 3: ярко-красный, опухшій глазъ; сле- 
зотеченіе жгучее и обильное, но не Ъдкое; вЪко отечно.—Эвфра- 
зія х 2: обильное жгучее слезотечен!е, слизисто-гнойное, изъязвля- 
ющее вЪки и щеки. —Эвфорбій х 3: гнойное отдЪленіе, разъЪдающее 
вЬки, особенно въ углахъ глазъ; ощущеніе тягостной сухости въ 
глазу, —4фсеник. 3: жгучія боли, особенно ночью; жгучее отдЪ- 
леніе; отекъ вЪкъ или слизистой оболочки. —1%ид. нитрик. 3: 
особенно при перелойномъ воспаленіи (послЪ Меркур. корроз.); 
вЪки опухши, тверды и болЪзненны; поражена и роговая оболочка; 
тнойное отдЪленіе, обильное, Ъдкое. Въ такихъ случаяхъ умЪстно 
и Аргент. нитр. 3.—Сульфур. и Калькар. карбон.—въ позднЪй- 
шей стадіи болЪзни, особенно у золотушныхъ субъектовъ.—При 
хроническомъ воспаленіи слизистой оболочки, особенно у золотуш- 
ныхъ дЪтей, надо имЪть въ виду еще слъдующія лЪкарства: Гра- 
фитъ: особенно при экзематозной сыпи на головЪ и за ушами; 
свЪтобоязнь, если она есть, усиливается обыкновенно рано утромъ, 
и вообще дневной свётъ дЪйствуетъ на глазъ хуже, чЪмъ свЪтъ 
искусственный (лампы, свЪчи и др.). Важнымъ характернымъ при- 
знакомъ для Графита служатъ трещины въ наружныхъ углахъ глазъ 
съ кровоточивостію ихъ.—Барита карбон. и Барита іодата: при 
одновременномъ опуханіи шейныхъ лимфатическихъ железъ.//ин- 
набар.: главное показаніе для этого средства-—боль, начинающаяся 
во внутреннемъ углу глаза и распространяющаяся къ бровямъ, чаще 
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кругомъ глаза. — 4нтимон. круд.: гнойнички роговой оболочки, 
особенно у капризныхъ дЪтей (рядомъ съ Хамомилла) и при сим- 
птомахъ Графита.— Донгу ме воспаленіе ограничивается почти ис- 
ключительно роговой оболочкой, но тъмъ не менфе можетъ быть 
сильная свЪтобоязнь съ судорожно-сомкнутыми въками 


Льчеше трахомы должно быть какъ мЪстное (наружное), 
такъ и общее (внутреннее); то и другое различно, смотря главнымъ 
образомъ по осложненіямъ со стороны слизистой и роговой обо- 
лочекъ. При чистой, сухой трахомЪ полезно слегка раздража- 
ющее мЪстное лВчене, которое, вызывая временную гиперемтю (при- 
ливъ крови), усиливаетъ обмЪнъ веществъ въ слизистой оболочкЪ 
и тьмъ способствуетъ распадемю и всасыванію трахоматозныхъ 
новообразован!и Вредно же, и даже можетъ сдълаться опаснымъ 
для глаза, примЪнене такихъ средствъ, которыя прямо разрушаютъ 
эти новообразованія (наприм., выскабливане острой ложечкой), 
такь какъ послЪ нихъ образуются рубцы на слизистой оболочк%, 
которые и являются главнымъ опаснымъ послЪдстыемъ трахома 
тознаго процесса.--Для указанной ЦФли съ наибольшей пользой 
примъняется мъдный купоросъ (Куирумз сульфуђик.) въ кристалЪ 
(‚сишй камень“), которымъ дълаются смазывая слизистой обо- 
лочки въ танене продолжительнаго времени (нЪсколько мЪсяцевъ), 
вначалЪ ежедневно разъ, а затЪмъ, по мЬрЪ улучшения, все рЪже 
и рЪже, пока наступить излъченіе Само собой разумЪется, что 
смазывания эти продолжаются лишь въ томъ случа%, если они хо- 
рошо переносятся, т е. даютъ хороние результаты. 

Смазывате это должно производиться врачемъ или же человъкомъ 
основательно наученнымъ этои процедурЪ Кристалъ синяго камня долженъ быть. 


совершенно гладкимъ (имъются въ продажЪ спеціальные штифты такового), 
что дартигается оттираніемъ его влажной тряпочкой Важн%ъе смазыване сли- 


Выворачиванезистои оболочки верхня: о въка, нежели нижняго Выворотъ верхняго вЪка 


вЬкъ 


производится такъ больному предлагаютъ смотрЪть книзу, и при такомъ полс- 
жени глазъ захватываютъ большимъ и указательнымъ пальцемъ (правой или 
лЪвой руки) оЪсницы посрединф вЪка, оттягиваютъ послЪднее книзу, слегка 
при этомъ удаляя его отъ глазного яблока, затъмъ указательнымъ паль- 
цемъ другои руки (или палочкообразнымъ предметомъ) надавливаютъ на вЪко 
у самаго верхняго края глазницы и въ то же время потягиваютъ его за рЪс- 
ницы кверху ВЪко удерживается въ вывернутомъ положении верхушкои ука- 
зательнаго пальца лЪвои руки приложеннаго къ свободному его краю, правои 
же рукои цвлается, что требуется (въ данномъ случаъ —смазываніе), больной 
во все это время долженъ смотръть книзу Для приведенія вЪка въ прежнее 
положене доста очно больному направить глаза кверху — Для выворота ниж- 
няго вака предлагаютъ больному смотрфть вверхъ и, приложивъ палецъ къ, 
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жожЬ на скуль, оттягиваютъ ее слегка внизъ — Для временнаго удег- 
жаня обоихъ вЪкъ въ вывернутомъ положении (для смазываня ихъ въ одно 
время), удерживаютъ верхнее (вывороченное) вБко лЪвымъ указательнымъ 
пальцемъ, а большимъ пальцемъ той же руки оттягивается нижнее въко 
книзу, при этомъ, для закрытія глазной щели, предлагаютъ больному сжать 
ваки. При выворачиваніи вЪка надо стараться не производить давленя на 
тлазное яблоко, такъ какъ таковое очень непрятно ощущается больнымъ, да 
оно можетъ и глазу повредить 

ПослЪ смазыванія, если чувствуется боль въ глазу, прикла 
дываютъ къ послЪднему холодныя примочки, пока почувствуется 
облегченіе Для смазыванія примЪняется также съ пользой „Ааю- 
менз (въ кристал), //лумбумз ацетик. (въ растворЪ 20/,—сма- 
зываніе посредствомъ кисточки). ВмЪсто смазывания можно при 
мЬнять и мази изъ тЪхъ же средствъ (2 грана на драхму вазе 
лина), но послъднія менЪфе дъйствительны, чЪмъ первыя. Ляписа 
для смазыванія при сухой трахомЪ не слЪдуетъ употреблять, такъ 
какъ онъ дЪйствуетъ слишкомъ сильно, — больше прижигающимъ, 
нежели лишь раздражающимъ образомъ 

При воспалительной трахом%№ всякое раздражающее 
лъченше совершенно неумЪстно, такъ какъ таковое можетъ при- 
чинить большой вредъ, лЪчен1е должно быть противовоспалительное 
{см. выше). 

Раздражающее лЪчене также вредно при осложнении со сто- 
роны роговой оболочки во всфхъ случаяхъ, когда страдане по- 
слЬдней острое, сопровождающееся болью, слезотеченемъ, свЪто 
боязнію, Но если измънеше роговой оболочки имЪетъ форму пан- 
нуса (см. стр 593), то лъчене должно быть какъ при сухой 
трахомЪ, самъ же по себЪ паннусъ не требуетъ отдЪльнаго лече- 
ня, и онъ уменьшается или совсЪмь проходитъ по мърЪ улучше- 
ня со стороны трахомы вЪкъ. 

Въ рубцовомъ перодъ трахомы мЪстное лъчене такое же, 
какъ въ раннемъ період, но если, вслЪдствіе рубцеванія, вЪки 
стали тфсны для глаза, или они искривлещы, то облегчеше можетъ 
быть достигнуто операціей (расщепленіе наружной спайки вЪкъ). 
Если слизистая оболочка превратилась въ сплошную рубцовую 
ткань (ксерозъ слиз. оболочки), то всякое лЪчене безполезно, для 
облегченя же непріятнаго ощущенія, и вообще послЪдствій сухо- 
сти внутренней поверхности вЪкъ, впускаютъ въ конъюнктиваль- 
ный мЪшокъ мягчительныхъ жидкостей, наприм. молока). 

Изъ внутреннихъ лЪкарствъ при трахомЪ показаны сл%Ъду- 
ющя: Дуруме муратик., Кали бихромик. Туя, Гепар. суль- 
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фур., Члюмень (при сухости вЪкъ), Меркур. иреиии. руберз 
(при отсутствіи воспаленія), Меркур. бизодат. (при воспалении, 
когда глаза красные, при свЪтобоязни, при изъязвленіи роговой 
оболочки), „Чимеё, Силиція Сульфур. 

При воспален1яхъ глазъ вслЪдств!е механиче: 
скихъ поврежденій (раненія и т. п.), если не требуется 
прежде всего хирургической помощи, или посл послЪдней, даютъ 
Арника, для скорфйшаго всасыванія кровоподтека и вообще за- 
живленія (также наружно въ примочкахъ). 4кон.: если имЪется 
воспалительное состояніе (также Аалендула — внутренно и на- 
ружно). Кантарись: особенно при ожогахъ глазъ отъ пороха, 
наприм., при фейерверкахъ. Гамамелис5: при ожогахъ и другихъ 
поврежденіяхъ, съ воспалешемъ (также .//едумз), внутренно и 
наружно. 


№. Болъзни роговицы и внутреннихъ частей глаза. 


Изъ прочихъ еще многочисленныхъ бол№зней глаза приво- 
дятся здфсь, сообразно цЪлямъ настоящей книги, лишь слЪдующия, 
притомъ въ самомъ краткомъ изложеніи, такъ какъ и эти бо- 
лзни могутъ лишь въ крайне ограниченной мЪрЪ быть предме- 
томъ самопомощи и самонаблюденія. 

Воспален!е роговой оболочки (Кератитъ), т. е. 
прозрачной части глаза, въ которой виденъ зрачекъ, бываетъ ча- 
стичное и общее, поверхностное и глубокое; послЪдствіемъ воспа- 
ленія являются часто язвы роговой оболочки, а послъдствіемъ 
язвъ, послЪ и вслЪдствіе ихъ зарубцеванія, пятна (бъльма) этой 
оболочки. Причины воспаленій роговицы: золотуха, болЪзни сли- 
зистой оболочки, ожогъ, поврежденіе. Въ остромъ періодЪ воспа- 
ленія всякія мЪстныя раздражающія средства противопоказаны, и 
слЬдуетъ ограничиваться защитой глаза отъ вЪтра, жара, свЪта, 
пыли и проч. посредствомъ соотвЪтствующей повязки, слегка да- 
вящей, для приданія глазу возможно болЪе покойнаго положения. 

Давящая или защищающая повязка накладывается такъ: послЪ предва- 
рительнаго очищенія глаза, если въ немъ имфются постороннія вещества 
(кровь, гной и проч.), больной закрываетъ глаза, какъ во снЪ; на всю область 
больного глаза кладутъ кусокъ тонкаго мягкаго полотна или мягкой марли и 
поверхъ него гигроскопическую вату, которою выполняютъ сначала углу- 
бленіе въ углу глаза, и затьмъ еще слой ваты, такъ чтобы вся область глаза 
представляла одну ровную поверхность, безъ углубленій и выпячиваній, въ. 
чемъ можно убъдиться, прикладывая ладонь. Накладывать ваты лишь столько, 
сколько требуется для этой цЪли. Затъмъ обвязываютъ бинтомъ, который: 
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полженъ быть шириною 2—3 пальца и длиною 21/2 аршина, полотняный или 
фланелевый. Свободный конецъ свернутаго бинта, если повязка накладывается 
лишь на одинъ глазъ (чтб чаще всего приходится), кладется на послъдній 
косо и обводится кругомъ головы изъ подъ уха соотвътствующей стороны 
къ виску противоположной, и затЪмъ по лицу снова ведется въ прежнемъ же 
направленіи, чтобы удержать свободный конецъ; наконецъ-—косые ходы бинта 
укрзляются однимъ круговымъ (на лбу и кругомъ головы). — Это давящая по- 
вязка; когда же требуется пегкая повязка, исключительно для защиты глаза 
отъ внъшнихь вліяній, то можно ограничиться короткимъ бинтомъ съ тесем- 
ками на концахъ его.--Если требуется повязка на оба глаза одновременно, то 
первый кругъ дфлается поперечно на оба глаза, и затъмъ въ косомъ напра- 
вленіи на одномъ и другомъ, и послЪ этихъ косыхъ ходовъ дфлается еще 
одинъ поперечный укрЪпляющій оборотъ бинта. 

Когда воспалительныя явленія прошли, но осталась еще чув- 
ствительность глазъ къ свъту, повязка замЪняется защищающими 
очками (консервами); у женщинъ или дЪтей консервы-очки мо- 
гутъ быть замфнены вуалью (сЪраго, чернаго или синяго цвфта), 
которая должна быть гладкою. 

Изъ внутреннихъ лЪкарствъ при воспаленіи роговой обо- 
лочки примъняются: при остромъ воспаленіи— Беллад., Меркур. 
солюб., Эвфразія, при хроническомъ — Генарь сульф., Кали 
бихром., Силиція; и др. 

Противъ остающихся посл глубокихъ язвъ роговой обо- 
почки пятенъ послЪфдней (бЪльма) показаны: Алисе, Калькар. 
карб. Каннабись, Силиція, Графит», Сульфурз. 

ПослЪдствемъ воспаленія роговой, оболочки бываетъ вы пя- 
чиваніе ея (стафилома), иной разъ съ прободеніемъ ея и вы- 
паденіемъ радужной оболочки. Отъ лЪкарственнаго лЪченя тутъ 
мало чего можно ожидать, такъ же мало и отъ хирургическаго. 
Ношеніе давящей повязки (см. выше) во всякомъ случаЪ необхо- 
димо. Изъ внутреннихъ лЪкарствъ показаны и могутъ быть испро- 
бованы: „Чиисё, Коніумә, Беллад., Эвфразія, Калькар., Гепарз, 
Ликопод., Сульфурд. 

Катаракта (помутнЪніе хрусталика). ВполнЪ созрфвшая 
катаракта внутреннему лЪченію не поддается, напротивъ же того 
легко и безболЪзненно устраняется оперативнымъ вмЪшатель- 
ствомъ; правильно произведенная операщя катаракты совершенно 
безопасна и всегда возвращаетъ больному зрЪне, такъ какъ она 
удаляетъ изъ глаза помутн%вшій и застилающій зрЪніе хрусталикъ. 
Внутренними же лЪкарствами можно тогда только разсчитывать 
на проясненіе послЪдняго, и вмЪстЪ съ тъмъ зрЪнія, когда бо- 
лЪзнь не зашла еще далеко. 


Стафилома, 


Катаракта. 
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Л%ченіе Основаніемъ для лЪчен!я катаракты внутренними лЪкарствами 

катаракты. служить тотъ несомнфнный фактъ, что помутнфн!е хрусталика 
можетъ происходить отъ разстройства питанія его; въ такомъ 
случаъ можно разсчитывать и на разсосан!е помутнЪнія, на по- 
лученіе хрусталикомъ своей нормальной прозрачности, чтб неръдко 
и наблюдается въ практик при лЪчеви этой болЪзни гомеопа- 
тическими лЪкарствами. 1 

Главными лЪкарствами считаются слЪдующія: 

Каустик., когда вертикальная половина поля зрЪнія помут- 
нена; потребность постоянно протирать глаза, что приноситъ какъ 
бы облегчеще.— //м.мон. карбон.: при катарактЪ особенно праваго 
глаза. — Сульфурз: при переходъ катаракты съ праваго глаза на 
лЪвый, а также при катарактЪ послъ скрывшейся сыпи, особенно 
чесотки.— Магнез. карбон. при переходъ катаракты съ лЪваго 
глаза на правый и при расположеніи къ головнымъ болямъ и 
чирьямъ.— Силиціл: при катарактЪ вслЪдстые прекращенія пота 
ногъ, или посл появленія лишая или же воспаленія глазъ.—Ко- 
ніумв: при катаракт вслЪдствіе поврежденя.—Аалькар. карб., 
также Барита карб.: при катарактЪ у золотушныхъ субъектовъ 
(послЪ Даннабисг).—– Ликопод.: при хронической диспепс1и; также 
при катаракт послЪ тифа или прекращенія регулъ. КромЪ того 
съ успъхомъ примЪнялись еще: Эвфразая, Хелидоній, 1Тульса- 
тилла, Химафилла. 

Зеленая вода. Глаукома (Зелёная вода) является неръдко на подагриче- 
ской и сифилитической почвЪ, вообще же причины неизвЪстны. 
Въ основЪ этой болЪзни, какъ и при катарактЪ, лежитъ общее 
разстройство питанія глаза, а сущность ея заключается въ без- 
прерывномъ увеличеніи внутриглазного давленія, такъ что эта 
болЪзнь, предоставленная самой себЪ, ведетъ неизбЪжно къ не- 
устранимой слЪпотЬ. Главный признакъ глаукомы—большая плот- 
ность глазного яблока, доходящая до твердости камня; затЪмъ, 
зрачекъ при глаукомЪ обыкновенно расширенъ; онъ часто имЪетъ 
овальную форму и грязнозеленоватый цвЪтъ; почти всегда при 
глаукомЪ имЪется разлитое помутнЪніе роговой оболочки и умень- 
шеніе ея чувствительности. Внутренная измъненія при глауком% 
имются въ каждомъ случаЪ и могутъ быть опредълены лишь 
спеціалистомъ съ помощью глазного зеркала. СлЪдстыемъ этихъ 
измЪненій являются слдующіе симптомы: быстрая утомляемость 
глазъ отъ занятій вблизи, понижене остроты зрЪнія, съуженіе 
поля зря или неравномЪрность его, видЪъніе радужнаго круга 
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вокругъ пламени; главное же — боли, которыя рЪдко ограничи- 
ваются больнымъ глазомъ, но распространяются обыкновенно и 
на лобъ, високъ и всю половину головы и достигаютъ самой вы- 
сокой степени; боли являются часто періодически или съ времен- 
ными ожесточеніями и послабленіями. Глаукома бываетъ простая, 
невоспалительная и воспалительная (острая и хроническая). Пред- 
располагающими къ глаукомф условіями являются: пожилой воз- 
растъ, дальнозоркость, а также всЪ ТЪ состоянія, которыя ведутъ 
къ застою или вообще къ увеличенію крови въ глазу, какъ-то— 
запоры, задержка выдфлен!й (регулъ, геморроя). невралыми трои- 
ничнаго нерва (мигрень и пр.). 

При малЪйшемъ подозрЪніи на глаукому, нельзя впускать 
въ глазъ атропиновыхъ (расширяющихъ зрачокъ) капель, такъ 
хакъ отъ этого лЪкарства внутриглазное давленіе еще болЪе уси- 
ливается, стало быть-—ухудшится и болЪзнь. ВмЪсто атропина въ 
аллопатіи примъняется для уменьшенія этого давленія Эзеринә. 
Въ гомеопатіи противъ глаукомы показаны; Белладонна (или 
Атропинз)—не въ низкихъ, а въ высокихъ дъленіяхъ (не 
ниже 6-го), въ каковыхъ это лЪкарство не увеличиваетъ, а умень- 
шаетъ внутриглазное давленіе, и именно, при приливахъ крови къ 
голов, при воспаленіи въ глазу. — Рододендронь (періодическія 
боли внутри и вокругъ глгза, усиливающіяся передъ грозой и 
облегчающіяся во время грозы). — Долоцинтъ (сильныя, жгучія, р- 
жущія боли, облегчающіяся отъ движенія въ теплой комнатЪ и 
усиливающіяся отъ покойнаго и согнутаго положенія). //ђунусѕ 
спиноза (сильнЪйшія боли, точно глазъ раздавливается, прони- 
зывающія всю соотвЪтственную половину головы). Фосфор, 
Кольхик., Спигелія, Натр. нитрик.. Натр. мурат. Наф- 
талине и еще другія, смотря по общему состоянію глазъ и всего 
организма. 

Долго, однако, задерживаться съ лЪкарственнымъ лЪченіемъ 
при этой болфзни не слфдуетъ, такъ какъ своевременно сдЪлан- 
ной операщей, именно — въ начальной стадіи, можно предупре- 
дить дальнйшее развитіе этого опаснаго для глаза болЪзненнаго 
процесса. 

Амбліопія и Амаврозъ (Темная вода). Подъ амбліопіей Темная вода. 
разумъютъ` ослабленіе зрЪнія, а подъ амаврозомъ — полное отсут- 
стве его; въ томъ и другомъ случаЪ не имЪется никакихъ види- 
мыхъ измЪненій глаза, ни наружныхъ, ни внутреннихъ. О сущности 
этихъ болъзненныхъ состояній извЪстно лишь то, что они кроются 
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въ зрительно-нервномъ аппарат и составляютъ лишь различныя 
степени одного и того же болЪзненнаго процесса. 

Причинами могутъ быть’ злоупотребленіе спиртными напит- 
ками. чрезмЪрное куреніе табаку, отравленіе свинцомъ, чрезмЪрное 
и продолжительное употреблене большихъ дозъ хинина, салици- 
ловыхъ препаратовъ, укушене змЪи и пр.; далЪе—обиия заболЪ- 
вания, какъ сахарная болЪзнь, болЪзни почекъ (уремія), обильныя 
кровотечения, сифилисъ и пр.; нервныя болЪзни и проч. Къ тому же 
роду болЪзни относится куриная слЪ пота, при которой боль- 
ные въ сумерки или ночью дЪфлаются болЪе или менЪе слЪпыми, 
при яркомъ же освЪщеніи видятъ хорошо. 

ЛъЪченіе сводится къ устраненію вредныхъ вліянІй и основ: 
ныхъ болЪзненныхъ разстройствъ, причемъ главными лъкарствами 
являются: Беллад., Нукс5 вомика, Фосфоръ, Рута, Аргент, 
Лурумь, Игнація, Сепія, Сульф., Гепар. сульф., Іод., Кошум 
и проч. (Выборъ лЪкарствъ надо дЪлать соотвътственно общему 
состоянію организма, о чемъ справляться въ другихъ мЪстахъ 
этой книги). 

А стеноп1я (болфзненная утомляемость глаза) зависитъ 
чаще всего отъ близорукости, дальнозоркости и другихъ ненор- 
мальностей рефракши и можетъ быть устранена только ношеніемъ 
соотвЪтственныхъ очковъ. Временное облегчен1е даютъ: Аконить, 
„Агафик., Конзумь, Гельзем.. Рута, Арника. 

Глазная невральгія. Лъкарства т же, каюмя указаны 
при лицевой невралыми (стр. 120). 

Косоглазте. Исправляется преимущественно соотвЪтствен- 
ными очками, но также оперативнымъ лутемъ. Изъ лФкарствъ по- 
казаны. у дЪтей, во время прорЪзыванія зубовъ— Беллад., 4гарик., 
Гіосиѓам., Нуксь вом., Страмон., при глистахъ — Дина, Пикла 
мёнз, Спигелая; при внутреннемъ косоглазіи у дЬтей— //икута 
вироза, Яборанди. — Косоглазіе можетъ быть исправлено опе- 
ративнымъ путемъ. 


Ушныя бол зни, 


Ушныя болЪзни могутъ въ гораздо меньшей еще мЪрЪ быть. 
предметомъ самопомощи, нежели глазныя, и поэтому имъ удЪ- 
ляется здЪсь очень немного мфста Ухо, по своему строеню, со: 
стоитъ изъ трехъ частей: первую часть составляютъ ушная рако" 
вина и ушной каналъ, въ глубинЪ котораго находится барабанная 
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перепонка, съ которой начинается средняя часть уха, а за по- 
сльднею— внутренняя часть; послЪднія двЪ части, особенно же 
внутреняя, находятся глубоко въ черепЪ и отличаются очень слож- 
нымъ и тонкимъ устройствомъ. Внутреннее ухо сообщается съ 
полост1ю глотки посредствомъ Евстамевой трубы, проводящей въ 
эту часть уха воздухъ. 

БолЪзни ушной раковины и ушного канала суть 
такія же, какъ и болфзни кожи, поэтому лЪчатся по общимъ пра- 
виламъ (см. „БолЪзни кожи“). 


БолЪзни средняго уха, особенно же внутренняго 
недоступны даже для прямого врачебнаго вмъшательства, именно вслЪдств!е 
глубокаго положенія этихъ частей въ кости (височной). Оперативное вмъша- 
тельство простирается только до вскрытія полости средняго уха со стороны 
барабанной перепонки или со стороны части черепа, лежащей за ухомъ, и до 
продувания Евстажмевой трубы. БолЪзни внутренняго уха представляютъ еще 
много загадочнаго даже для спеціалистовъ, и магнозы ихъ въ большинствЪ 
случаевь не выходятъ изъ предфловъ однихъ лишь предположений, а льчеше 
является исключительно палллативнымъ. 

Въ виду сказаннаго, тутъ приводятся лишь нЪкоторые сим- 
птомы болЪзней средняго и внутренняго уха съ указанемъ соот- 


вытствующихъ гомеопатическихъ средствъ. 


Ушная боль. 


Если причина боли не воспалеше (нарывъ) въ ткани наруж- 
наго слуховаго канала, то таковою можетъ быть: острое воспа- 
лене въ глубинЪ уха за барабанной перепонкой, или острое во- 
спаленіе горла, изъ котораго боль отзывается въ ухЪ; или ушная 
боль можеть быть ревматическои (отъ простуды) или нервной 
(невральгической), нервная боль отличается тъмъ, что она не по- 
стоянна, а является періодами и бываетъ часто то въ одномъ, то 
въ другомъ ух%. А 

Въ началЪ ушной боли, какая бы ни былаея причина, если 
только не поврежденіе (послЪ котораго принимается, главнымъ 
образомъ, Арника), слъдуетъ принимать Аконить х 3; если послЪ 
нЪсколькихъ пріемовъ его не чувствуется облегчене, го прини- 
мають Беллад. х 3 поперемънно съ Меркур. солюб. 3, также Ха- 
момилла х 8, особенно у дЪтей и у нервныхъ чувствительныхъ 
‚субъектовъ.—Если выясняется, что боль чисто нервная, то под- 
ходятъ Гельземинъ, Игнаця, Хамомил., Сетя, Пульсатил., 
Вербаск., Спигелія, Арсеник. и др. (см. „Невральми“, стр. 119). 
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Наружно примЪняется теплота: вливаніе въ ухо теплаго миндаль- 
наго масла или белладоннаго масла, которымъ смазываютъ также 
область уха кругомъ, послЪ чего обкладываютъ слоемъ обыкно- 
венной ваты и обвязываютъ. 


Ушная течь. 


Причиной является чаще всего предшествующее острое во- 
спаленіе средняго уха, и въ этомъ случаф течь гнойная. Острое 
воспален!е средняго уха является съ своей стороны рЪже отъ про- 
студы или отъ воспаленія сосфднихъ органовъ (горла, носа), а 
гораздо чаще какъ осложненіе при острыхъ заразныхъ болЪзняхъ, 
особенно при скарлатинЪ. Хроническое воспаленіе средняго уха 
бываетъ преимущественно у золотушныхъ дЪтей. У людей золо- 
тушныхъ наблюдаются и истеченіе жидкой ушной сфры; или ушная 
сЪра, образуясь въ обильномъ количествЪ, затвердъваетъ и заку- 
пориваетъ ушной каналъ (см. ниже). Ушная течь бываетъ вре- 
менно при гнойномъ нарывф въ наружномъ ушномъ каналЪ, а 
также, чтб, впрочемъ, очень ръдко наблюдается, при появленіи и 
размноженіи въ послднемъ особаго рода бълыхъ червяковъ. 

При первомъ появленіи ушной течи дается /еиар. сульф. 
и /Лульсали., а затъмъ Силишя. Въ упорныхъ случаяхъ: „Арсен., 
Арсен. іодат., Ацид. нитрик., Ацид. флуорик., Аурумз, Гра- 
фитә, Манган. и др. При истечени ушной с®ры: Сульф., Ге- 
пар сульф., Калькареа, Конзумв. 

Наружно при ушной течи примЪняются вначалЪ осторожныя, 
раза два въ день, спринцеван!я ушного канала теплымъ раство- 
ромъ Далендула (30 капель на стаканъ воды), а затЪмъ выти- 
ранія ваткой, навернутой на спичку и смоченной въ растворъ 
1 чайной ложечки Календула 9 въ полустаканЪф воды. Когда 
истёченіе значительно уменьшилось, лучше всего смазывать въ 
ушномъ канал масломъ- Календула, также маслом - Пульса- 
тилла 1 — 2 раза въ день. Упомянутые червячки удаляются 
вліяніями въ ушной каналъ теплаго масла и послЪдующимъ про- 
мыван1емъ теплой водой. , 


Шумъ и звонъ въ ушахъ. Тугость слуха. 


Эти состоянія встръчаются часто одновременно, но также и 
отдфльно, и либо имфютъь нервное происхождене, либо зависятъ 
отъ приливовъ къ головЪ, или, наоборотъ, `отъ малокровія мозга, 
чаще же всего отъ остраго или хроническаго воспаленія средняго · 
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уха. НерЪдко единственной причиной является чрезмЪрное скопле- 
не ушной сЪры, выполняющей и закупоривающей слуховой каналъ. 
Нервные шумы въ ушахъ и тугость слуха часто очень упорны. 
СоотвЪтственно особенностямъ каждаго случая, чаще всего под- 
ходятъ: Беллад., Конёумь, Шгнація, Валемана, Нитри ациод., 
Меркур. солюб., ГГульат, Барита карб., Калькар. тодата и 
проч. ЧрезмЪрное скопленіе ушной сЪры требуетъ механическаго 
ея удалешя промываніями и ушной лопаточкой. 


ОТДЪЛЪ ЧЕТЫРНАДЦАТЫЙ. 
Отравленія. 
Общее о ядахъ и противоядіяхъ. 


Вс три царства природы, минеральное, растительное и жи- 
вотное, производятъ яды. Всякій ядъ дЪйствуетъ только въ раство- 
ренномъ видЪ принятый, или растворившись въ организм послЪ 
того, какъ онъ въ послъдній попалъ. Вотъ почему противоядіе 
должно имЪть прежде всего свойство привести попавшій въ орга- 
низмъ ядъ въ возможно болЪе нерастворимое химическое соеди- 
нене. Количество яда, могущее вызвать явленія отравленія, раз- 
лично для различныхъ организмовъ. Наблюдается нерфдко среди 
людей и необычайная воспріимчивость въ этомъ отношеніи, такъ 
называемая идіосинкразія, въ силу которой количество яда, само 
по себЪ считающееся не отравляющимъ, вызываетъ тъмъ не менће 
явленія отравленія. ПримЪръ, такой идіосинкразіи приведенъ отно- 
сительно рвотнаго корня на стр. 25; идіосинкразія наблюдается 
часто и къ такимъ веществамъ, какъ хининъ, салицилъ, морфій, 
кокаинъ, ртуть и проч. Но бываетъ и противоположное: дЪти, 
наприм., переносятъ сравнительно ббльшія дозы каломеля и бел- 
ладонны, нежели взрослые. - ИмЪетъ значеніе и мЪсто, черезъ 
которое ядъ попадаетъ въ организмъ. Наприм$ръ, кураре и змЪи- 
ный ядъ могутъ въ сравнительно большихъ количествахъ безна- 
казанно восприниматься желудкомъ, тогда какъ очень малыя ко- 
личества ихъ, попавшія прямо въ кругъ кровообращенія, дЪй- 
ствуютъ смертельно. И наоборотъ, имфются такія вещества, ко- 
торыя, впрыснутыя подъ кожу, не производятъ дЪйствія, введенныя 
же въ желудокъ черезъ ротъ вызываютъ жестокая явленія отра- 
вленія, вслЬдстве отщепленія ядовитаго начала педъ вліяніемъ 
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соковъ желудочно-кишечнаго канала; напримъръ, Амигдалинъ (изъ 
горькаго миндаля), изъ котораго образуется синильная кислота; 
наоборотъ, соли желъза лишь мало всасываются со стороны ки- 
шечника.—Вообще же, яды дЪйствуютъ всего сильнфе, когда они 
попадаютъ прямо въ кровь, или въ подкожную клЪтчатку, или 
черезъ дыхательные пути. Яды могутъ всасываться со стороны 
не только желудка, но и прямой кишки и влагалища. Наблюда- 
лись также отравленія отъ продолжительнаго употребленія свин- 
цовой воды для глазныхъ примочекъ, отъ прижиганій слизистой 
оболочки глаза мЪднымъ купоросомъ, отъ употребленія содержа- 
щаго свинецъ нюхательнаго табака. Черезъ неповрежденную кожу 
могутъ попадать въ кровь улетучивающиеся яды, наприм.:— ртуть, 
никотинъ, или ядовитыя вещества, растворенныя въ улетучиваю- 
щихся жидкостяхъ. 

Ядъ изъ организма выводится железистыми органами (кишеч- 
ными железами, почками. слюнными, потовыми и молочными же- 
лезами, печенью), также легкими. Выведеніе яда изъ организма, 
въ отношеніи скорости и количества, не одинаково для различ- 
ныхъ ядовъ, равно какъ отдфльные яды поражаютъ прежде всего 
избранные органы; наприм.—ртуть и слюнныя железы, мышьякъ 
и кишечныя железы, кантариды и почки и т, д. Или еще такъ’, 
что ядъ выводится тъмъ органомъ, который ко времени отравле- 
нія былъ наиболЪе дЪятельнымъ; наприм., при сильномъ потЪніи 
—кожа, при поносъ-—кишечникъ. 

Дъйствіе яда можетъ быть мЪстное или общее, или такое 
и другое вмЪъстЪ. Такъ, минеральныя кислоты, Ъдкія щелочи, соли 
металловъ разрушаютъ ткани мЪстно химическимъ путемъ; дру- 
це яды дъйствуютъ исключительно на нервную систему (кокаинъ, 
морфй, аконитинъ, вератринъ), другіе опять вліяютъ разрушаю- 
щимъ образомъ на важные органы тла, послЪ всасыванія ихъ 
въ кровь. 

Отравленіе можетъ произойти различными путями. Не говоря 
объ убійствЪ и самоубійствъЪ посредствомъ яда, отравленіе можетъ 
быть промышленное, хозяйственное, лЪкарственное; далће—отра- 
влене образовавшимися внутри организма ядами, или отъ уку- 
совъ ядовитыхъ животныхъ и насЪкомыхъ.—Промышленное 
отравленіе бываетъ особенно у рабочихь, имвющихъ дЪло съ 
мыщьякомъ, свинцомъ, ртутью, фосфоромъ и проч. — Хозяй" 
ственнымъ путемъ возможно отравленіе водою, содержащею 
свинец, ярь-мъдянкой отъ нечистой мЪдной посуды, отъ нечаян- 
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ной замЪны пищевого вещества ядовитымъ (наприм., зам%на муки, 
или сахара мышьякомъ, съъдобныхъ грибовъ несъЪдобными и 
проч.); далЪе — отъ употребленія въ пищу испорченныхъ пище- 
выхъ продуктовъ, отъ присутствія спорыньи въ мук%Ъ и т. п., отъ 
косметикъ, отъ игрушекъ окрашенныхъ ядовитой краской и т. д. 
—ЛЪкарственное отравленіе встрфчается въ большей 
или меньшей степени, гораздо чаще, нежели всЪ прочіе отравле- 
нія, хотя лишь очень рЪдко доходятъ до суда, и это можно утвер- 
ждать не только съ гомеопатической точки зрЪнія, Отравленіе 
такое случается не только отъ ненамъреннаго назначенія слиш- 
‚комъ большихъ дозъ со стороны врача, или ощибокъ со стороны 
аптекъ, или отъ премовъ внутрь наружныхъ средствъ, или отъ 
того, что пашентъ напуталъ въ отношеніи дозъ и времени пріе- 
мовъ и т. д., но и при нормальныхъ условіяхь практики, когда 
врачи старой школы назначаютъ свои средства съ самымъ луч- 
шимъ намфремемъ оказать больнымъ помощь, но не считаются 
съ самымъ простымъ закономъ природы, по которому предълъ 
наивысшей дозы въ каждомъ отдвльномъ случаЪ зависитъ не отъ 
ихъ личнаго соображенія, а отъ инстинкта больного. Симптомы 
излишняго дЪйствія лЪкарствъ въ такихъ случаяхъ называются 
въ аллопатіи „побочными“ лЬкарственными дЪйствіями. Къ этой 
же категоріи отравленій надо отнести и намЪренное, для научно- 
практической цЪли, испытаніе ядовъ на здоровыхъ людяхъ, 
путемъ котораго въ гомеопатической школЪ узнается характеръ 
дЪйствія таковыхъ; для этой цъли лЪкарственное вещество дается, 
по опредвленнымъ правиламъ, въ настолько большихъ дозахъ, 
чтобы получались неопасныя для жизни явленія отравленія, кото- 
рыя проходятъ скоро по прекращеніи такихъ пріемовъ. Такимъ, 
именно, путемъ получилось и получается гомеопатическое лЪкар- 
ствовЪд%Ъніе, служащее для гомеопатовъ руководствомъ для выбора 
лЬкарствъ въ болЪзняхъ по закону подобія (см. стр. 16), при чемъ 
такъ испытываются не только ядовитыя вещества, но и индиф- 
ферентныя (безразличныя) по особымъ правиламъ. 

Животные яды исходятъ отъ змЪй, нЬкоторыхъ пауковъ, 
скорпоновъ, нЬкоторыхъ жабъ, муравьевъ, пчелъ и проч. (Зара- 
жене нъкоторыми животными ядами см. отдълъ 3-й, стр. 93). 

Внутри организма развивающиеся яды представля отъ собою 
продукты обмфна вещества въ нормальномъ и больномъ состоянии 
{эндогенные яды). 

Распознаваніе отравленія бываетъ зачастую очень 
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затруднительно, когда вызвавшій отравлене ядъ неизвЪстенъ, а 
подвергшійся его дъйствію человЪфкъ еще живъ. ПодозрЪвать же 
отравленіе слЪдуетъ всегда въ такихъ случаяхъ, когда, безъ вЪ- 
домой причины, внезапно являются тяжелые болЪзненные симп- 
томы, быстро усиливающеся, у человЪка, до тЬхъ поръ здоро- 
ваго. НЪкоторые яды, наприм., синильная кислота, могутъ выз- 
вать смерть уже въ теченіё нЪсколькихъ минутъ, нЪкоторые въ 
течен!е одного часа (стрихнинъ, змЪиный ядъ, щавелевая кислота), 
или нЪсқолькихъ часовъ (борецъ, опіумъ, красавка), или 1—11/ 
сутокъ (наперстянка, безвременникъ, мухоморъ и большинство 
металлическихъ ядовъ). Много зависитъ, конечно, и отъ коли- 
чества принятаго яда. Распознаваніе при хроническихъ отравле- 
ніяхъ (свинецъ, ртуть) обыкновенно еще гораздо труднЪе, нежели 
при острыхъ. Въ цЪляхъ распознаванія не слъдуетъ упускать 
спеціальнаго, химическаго и микроскопическаго анализа (изслъ- 
дованія) рвотныхъ массъ, мочи и кала. Бываютъ однако случаи, 
когда опредфлен!е яда вообще невозможно, потому ли, что онъ 
въ организм разложился, потому ли, что неизвЪстенъ еще спо- 
собъ для его опредЪленія, какъ напримъръ, при растительныхъ 
ядахъ. 


Общее лёченіе отравлений. Лротибоядія. 


Лъченіе отравления можетъ быть механическое, противодЪй- 
ствующее (антидотное) и симптоматическое. 

І Механическое лЪченіе состоитъ въ возможно 
быстромъ и полномъ удаленіи яда; оно и наилучшее, потому что 
радикальное. Если ядъ попалъ подъ кожу, наприм., при укусЪ 
ядовитой змЪи, то соотвЪтствующая часть тъла должна быть безъ 
малфйшаго промедленія (такъ такъ ядъ быстро всасы- 
вается въ кровь) перевязана, ядъ же долженъ быть высосанъ, 
или же удаленъ съ кровью путемъ надръза, или уничтоженъ при- 
жиганіемъ (Ъдкимъ веществомъ) или жаромъ. 

Удаленіе яда изъ желудка достигается путемъ искусственно 
вызываемой рвоты или выкачиваніемъ посредствомъ желудочнаго 
насоса. Для первой цЪли врачи прописываютъ впрыскиване подъ 
кожу. Апоморфина (наибольшая доза—1/> грана), или черезъ ротъ 
рвотный камень (наибольшая доза-—2 грана), или порошокъ рвотнаго 
корня (доза—отъ 2 до 10 гранъ), мЬдный или цинковый купоросъ 
(до 15 гранъ); изъ домашнихъ рвотныхъ средствъ, рвоту могутъ 
вызвать, наприм.: горчичный порошокъ (1—2 чайн. ложки на 
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чайный стаканъ воды), теплая мыльная вода, оливковое масло, 
нюхательный табакъ (1/2 чайн. ложки на стаканъ краснаго вина), 
а также раздраженіе зЪва пальцемъ или чфмъ либо подобнымъ, 
потряхиваніе больного. 


Такъ какъ рвотный актъ сильно ослабляетъ организмъ, то 
рвотныя средства умЪстны лишь въ ТЬхъ случаяхъ, когда ядови- 
тое вещество навърное еще находится въ желудкЪ,— РЪдко при- 
ходится примфнять слабительныя средства для удаленія яда изъ 
кишечника, равно какъ и мочегонныя.— При хроническихъ отра- 
вленіяхъ металлами, выведеніе послфднихъ изъ организма воз- 
можно до нЪкоторой степени путемъ усиленія потоотдфленя. 


П. Антидотное лЪчен!е состоитъ въ введеніи въ орга- 
низмъ химическихъ и физіологическихъ противоядій для ослабле- 
нія или уничтоженія дЪйствія ядовитаго вещества. 


а) Къ химическимъ противоядіямъ относятся: 1) бълокъ, 
который съ большинствомъ металлическихъ и минеральныхъ солей 
образуетъ нерастворимыя соединенія и тъмъ препятствуетъ ихъ 
всасыванію. БЪлокъ въ такихъ случаяхъ дается въ большихъ 
количествахъ (изъ десятка яицъ въ литр воды или молока).— 
2) Дубильная кислота (таннинъ), которая дЪлаетъ трудно- 
растворимыми большинство алкалоидовъ и сурьмовыхъ соединеній 
(15—30 гранъ); для той же цЬли можетъ служить отваръ изъ 
дубовой или ивовой коры или бобоваго кофе. — 3) Животный 
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алкалоиды и ядовитые металлы. — Наружное примфнене хлор- 
ной воды или раствора хлорной извести можетъ быть полез- 
нымъ при животномъ ядф, уничтожая его путемъ извлеченія водо- 
рода.— 4) Щелочные яды обезвреживаются кислотами, и наобо- 
ротъ-—кислоты щелочами, Изъ кислотъ сподручнЪе всего бываютъ: 
уксусъ (1 ч. на 10 чч. воды), лимонный сокъ (1/2 лимона на !/4 
литра воды); изъ щепочей— двууглекислая сода (1 ч. на 20 част. 
воды); противъ щавелевой кислоты всего лучшеизвестковая вода. 
5) Противъ азотнокислаго серебра—поваренная соль; противъ мышь- 
яка-— свъжеосажденная водная окись желЪза; противъ щанистой 
ртути—свьжеосажденное сЪрное желЪзо съ магнезіей; противъ 
1ода—крахмалъ; противъ фосфора—старый (озонированный) ски- 
пидаръ. Во всЪхъ этихъ случаяхъ умъстно еще и послфдователь- 
ное промыван!е желудка. 


Все это—-химичесюя противоядія. 
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Физіологич. б) Изъ физіологическихъ же противоядій, вызы- 
пПротивоядм. вающихъ дъйствіе противоположное ядовитому, надо упомянуть 
слъдующія: 


Морфій противъ атропина, аконитина, синильной кислоты, 
стрихнина. Атропинъ противъ физостигмина, пилокарпина и муска- 
рина. Паралдегидъ противъ стрихнина. Камфора противъ шпан- 
скихъ мухъ. Коффеинъ противъ наркотиковъ (противъ морфля, 
оя ит. п.). Салициловая кислота противъ спорыньи. Кокаинъ 
противъ амилнитрита.— Не всегда, однако, наблюдается и обрат- 
ное или взаимное отношеніе; такъ, наприм., кураре и физостиг- 
минъ; оба они дЪйствуютъ какъ разъ противоположно на мышцы; 
однако, если ихъ ввести подкожно одновременно вмъстЪ, то ядо- 
витыя дЪйствія ихъ не утрачиваются, не уничтожаются взаимно, 
а только раньше дъйствуетъ кураре и затфмъ, 1/2 часа спустя, 
физостигминъ уничтожаетъ дЪйствіе перваго, 

0 гомеопатич. Сомнительно, являются ли приводимыя въ гомеопатическихъ лвкар- 
антидотахъ. ствовъдЬніяхъ такъ наз. физіологическія противосредства (антидоты) противо- 
ящями при дъйствительныхъ отравленіяхъ большими дозами, равно какъ сом- 
нительно и то, обладаютъ ли высокія дЪленія свинца или ртути и т. п., зизго- 
няющей“ силой при соотвЪтствующихъ хроническихъ отравленіяхъ этими и т. п. 
металлами. Вопросъ о гомеопатическихъ антидотахъ далеко еше не разрабо- 
танъ настолько, чтобы о немъ можно было сказать что либо опредъленное. 
Одни авторы полагаютъ, что тутъ идеть дЪло не такъ о противоядіяхъ, какъ 
скорЪе о противодачахъ, о средствахъ, даваемыхъ противъ гомеопати- 
ческихъ первичныхъ ухудшеній, а также для ослабленія и уничтоженія слиш- 
комъ бурныхъ дъйствій, случающихся при испытаніи лЪкарствъ на здоровыхъ 
пюдяхъ, въ слишкомь большихъ дозахъ, и наконецъ, для излЪчен!я такъ наз. 
лЪкарственнаго истощенія организма (врод® морфинизма и т. п.), которое 
маблюдается только при лъкарственномъ лЬченій аллопатовъ и всего меньше 
можетъ относиться къ л®карствамъ въ гомеопатическихъ дозахъ. Поэтому 
иные не могутъ согласиться на терминъ „противодача“, вмЪсто противоядия. 
Ибо даже гомеопатическое первичное ухудшеніе должно бы являться только 
тогда, когда доза гомеопатическаго средства для даннаго, можетъ быть, очень 
чувствительнаго субъекта была слишкомъ велика, поэтому и произвела отра- 
лвніе. Надо, однако, сказать, что необычайно рЪдко наблюдаются въ прак- 
тик несомнънные случаи первичныхъ гомеопатическихь ухудшеній. 
Предполагается, что антидотное воздЪйств!в лЪкарствъ другъ на друга выте- 
каетъ изъ гомеопатическаго принципа, изъ закона подобія, что, именно, физіо- 
логическія дЪйствія одного средства уничтожаются дЪйствіями другого въ 
здоровомъ и больномъ организм8—полностью или частью, смотря по болће 
или менъе полно выраженному подобію. Такъ, наприм., камфора частью уни- 
чтожаетъ дЪйствіе шпанскихъ мухъ на мочевые органы, между тъмъ какъ она 
не можетъ сдЪлать того же на другихъ слизистыхъ оболочкахъ. Однако, этотъ 
вопросъ, для окончательнаго своего разрЪшенія, нуждается еще въ дальн®й- 
шихъ основатёльныхъ изслфдованяхъ, доказательствахъ, въ несомнЪнно под- 
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тверждающихъ фактахъ. Считается, наприм., что дъйствіе морфія имЪетъ свое 
подобіе въ дЪйстви его антидотовъ — аконитина, атропина, стрихнина; такое 
подобіе является однако довольно поверхностнымъ; равнымъ образомъ трудно 
понять, почему именно камфора должна быть всеобщимъ гомеопатическимъ 
антидотомъ, равно какъ недостаточно обосновано подобіе быстропроходящаго 
дЪйствія этого вещества съ дъйствіемъ Фосфор.-ацид., Барита-карб., Калькар.- 
карб. и даже съ меркуріальнымъ истощеніемъ организма. 


БолЪе понятной является антидотность въ томъ смысл%, что дЪйствіе 
одного лВкарства не такъ усиливаетъ или ослабляетъ, какъ скорее допол- 
няетъ или видоизмЪняетъ дъяств!е другого лЪкарства; на этомъ основано 
'практикуемое въ гомеопатіи поперемЪнное употребленіе средствъ, часто „анти- 
дотныхъ* и тъмъ не мензе дающихъ въ 'сочетаніи несомнЪнный цфълебный 
результатъ. Совмъстимость или несовмЪстимость гомеопатическихъ лЪкарствъ 
исчерпывается тЬми тремя положеніями, которыя приведены на стр. 29-ой. 

Ш. При отравленіяхъ бываетъ полезно также симптом а- симптоматич. 
тическое лЪченіе. Такъ, мЪстнымъ мягчительнымъ сред- лёченіе , 
ствомъ при воспаленіи, вызванномъ Ъдкимъ веществомъ, является отравленій. 
гуммозный порошокъ (по чайной ложк% съ водой), или растворъ 
арабской камеди (гумми-арабикъ) — 1—2 столовыхъ ложки на 
стаканъ воды, или остуженный настой изъ алтейнаго корня, или 
жидкій крахмальный клейстеръ, овсяный слизистый отваръ, молоко 
и растворъ бЪлка (изъ 10—12 яицъ на литръ воды). МЪстное 
воспаленіе облегчается льдомъ или ледяной водой, полезными и 
противъ чрезмфрной рвоты. Боли отъ отравленія облегчаются 
обыкновенно лишь опіемъ или морфіемъ. При отравленіи нарко- 
тическимъ веществомъ (опій, морфій) показаны теплыя укуты- 
ванія и растиранія тЬла. — При потерЪ сознанія и обморочномъ 
состояніи—холодныя обливанія затылка съ держаніемъ ногъ въ 
горячей водЪ, растиранія тЪла, нашатырный спиртъ, кофе, чай, 
вино, камфора, подкожныя впрыскиванія эфира или камфоры, 
мускусъ. При судорогахъ отъ отравленія: опій, хлоралгидратъ, хло- 
роформъ. При слабомъ дыхани--искусственнсе дыханіе (стр. 105), 
холодныя обливанія, фарадизація грудобрюшнаго нерва (отрица- 
тельный электродъ на подложечную ямку, положительный на пе- 
реднюю (сбоку) часть шеи; все — при низкомъ положеніи головы 
(вслдствіе малокровія мозга). 

ІУ. О гомеопатическомъ лЪчен!и отравленій мо- Гом. лфчене 
жетъ идти рфчь лишь въ отношеніи остающихся послЪ нихъ отравленій. | 
болзненныхъ состояній, при чемъ лЪкарства назначаются по 
общимъ правиламъ, или въ видЪ извЪстныхъ соотвЪтствующихъ 
антидотовъ (см. „ЛЪкарствовЪд%Ъніе“). 
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Отравленія въ отдфльности. 


Изъ отдъльныхъ отравленій тутъ приводятся лишь главнЪй- 
ция, наиболъе часто встрЪчающіяся. 

Отравлен1е угарнымъ газомъ (угаръ). Первое, 
что ощущается угорЪвшимъ, это — жженіе въ лиц, съ дурнотой 
и постеленно усиливающеюся головной болью, особенно въ ви- 
скахъ, съ пульсаціей въ послЪднихъ, также мельканіе искръ пе- 
редъ глазами, шумъ въ ушахъ, помраченіе и потеря сознанія, 
ПотерЪз сознанія предшествуетъ сильная тоска, дурнота, рвота, 
возбужденное состояніе. Отъ благополучно перенесшихъ угарное 
отравленіе можно слышать иной разъ оставшееся у нихъ воспо- 
минаніе о предществовавшемъ потерЪ сознанія радостномъ чув- 
ств съ экстазомъ.— Кожа отравленныхъ, особенно на лиц, въ 
начал красна отъ переполненія кровью, при потерЪ же сознанія 
она большей частью бываетъ блЪдна, и лишь подъ конецъ жизни 
дЪлается багровой и синей. 

Въ легкихъ случаяхъ отравленія угарнымъ газомъ доста- 
точнымъ пособемъ является удаленіе отравленнаго изъ угарнаго 
помЪщенія въ другое, хорошо провЪтренное, или на открытый воз- 
духъ. Въ случаяхъ боле тяжелыхъ требуется еще продолжитель- 
ное производство искусственнаго дыхания (стр. 105) и раздраже- 
не кожи опрыскиваніемъ холодной водой, растираніями и пр. Въ 
случа остающихся послЪ отравленія болЪзненныхъ состояній, по- 
слЪднія надо лъчить по общимъ гомеопатичёскимъ правиламъ. 

Отравленіе опіемъ и морфіемъ. По своему дъй- 
ствю, оба эти яда очень сходны между собою. Отравленія ими, 
ппринадлежатъ большей частю къ медицинскимъ (см. выше). ДалЪе 
надо знать, что имЪются такія преступно-лЪнивыя няньки, кото- 
рыя:даютъ своимъ питомцамъ, съ цфлью усыпленія ихъ, настой 
маковыхъ головокъ. Воспріимчивость къ этимъ ядамъ бываетъ у 
людей очень различная, въ зависимости отъ индивидуальности; 
она сравнительно не велика у душевно-больныхъ, а также при 
столбнякЪ, бълой горячкЪ, водобоязни, отравленіяхъ стрихниномъ, 
атропиномъ, также йри ракЪ, при болЪзняхъ брюшины, при нев- 
ральмяхъ и др. Воспріиимчивость уменьшается также по мЪръ 
привыканія къ опію или морфію (морфинизмъ).— ДЪти, чьмъ они 
моложе, тъмъ болЪе воспріимчивы къ этимъ ядамъ Въ литера- 
тур имЪются случаи смерти дЪтей даже отъ 1/90 грана опія или 
отъ 1 капли ошйной настойки 
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Явленія остраго отравленія опіемъ или морфіемъ слагаются 
изъ первоначальнаго болће или менЪе продолжительнаго возбуж- 
денія и послЪдовательнаго угнетенія нервныхъ центровъ до сте- 
пени глубокаго сна или непробудной спячки (кбма) или, нако- 
нецъ, до полнаго угасанія жизни. Поворотъ къ выздоровленію 
выражается улучшенемъ дыханія и пульса и постепеннымъ ослаб- 
леніемъ коматознаго состоянія. Можетъ, однако, случиться и 
такъ, что больной приходитъ въ себя, и ужъ кажется, что выз. 
доровЪетъ, а тъмъ не менће дЪло оканчивается смертью вслЪд- 
ствіе новаго припадка кбмы, завершающейся общимъ параличемъ. 

Привычное употребленіе морфія, (морфинизмъ) или опіофагія 
(опіоядЪніе) вызываетъ явленія хроническаго отравленія тъмъ или 
другимъ. Явленія опіофагіи состоятъ главнымъ образомъ въ об- 
щемъ исхуданіи, блъдномъ, полиняломъ цвътЬ лица, въ вялости 
мышцъ, отсутствіи аппетита, упадкЪ питанія, въ порныхъ запо- 
рахъ вначалЪ, а затЬмъ въ поносахъ, похожихъ на дизентерію. 
Къ этому присоединяется рядъ мозговыхъ явленій: капризное 
дурное настроеніе, головокруженіе, головная боль, всевозможныя 
невральгіи, ослаблене памяти, притупленіе умственныхъ способ. 
ностей, потеря силъ и воли; нравственное чувство пропадаетъ; 
далЪе развиваются параличи, болЪзни мочевого пузыря и т. д. 
У морфинистовъ главнымъ образомъ поражается нервномозговая 
и душевная система при довольно долго еще сохраняющемся аппе- 
титЪ и удовлетворительномъ на видъ питаніи, но въ концЪ кон- 
цовъ и у нихъ развивается общій развалъ организма. Куреніе 
опія (видъ опіофагіи) ведетъ къ тъмъ же плачевнымъ результа- 
тамъ.— Морфинизмъ участился до громадныхъ размъровъ съ тъхъ 
поръ, какъ подкожное впрыскиваніе морфія въ болЪзняхъ вошло 
въ общее употребленіе. 

При остромъ отравленіи черезъ полость рта и желудокъ 
прежде всего надо опорожнить послЪдн!й — всего лучше посред- 
ствомъ желудочнаго насоса, такъ какъ рвотныя средства могутъ 
усилить въ значительной мЪрЪ упадокъ силъ, происходящій отъ 
дЪйствія яда. Кром% того, примЪняется таннинъ и проч., какъ свя- 
зывающія ядъ средства (см. стр. 609). Надо стараться не давать 
развиться наркозу, для чего два человЪка водятъ больного по- 
долгу по комнат, но это возможно лишь до наступленія кома- 
тознаго состояня. При послднемъ— средства возбуждающія 
нервные центры: черное кръпкое кофе, эфиръ и т. п.—Атронинъ 
можетъ быть антидотомъ морфія только въ малыхъ дозахъ, такъ 
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какъ въ большихъ онъ имфетъ такое же парализующее дъйствіе 
на сердце, какъ и морфій въ такихъ же дозахъ. ' 

Лъченіе хроническаго отравленя морфіемъ (или опіемъ) 
сопряжено съ громадными трудностями, потому, именно, что 
отвыканіе отъ него необычайно трудно. Почти безнадежны тъ слу- 
чаи, въ которыхъ не удается пріостановить пріемы того или дру- 
гого яда; не удается же это потому, что общее изнеможеніе при 
такой пріостановкЪ пріобрЪтаетъ угрожающій характеръ. Въ томъ 
и другомъ случаЪ примЪняются возбуждающія и укрЪпляющія сред- 
ства: кофе, вино, камфора; кром% того: Фосфори ацид., Кан: 
набисъ инд. Нуксъ вомика и другія, смотря по особен- 
ностямъ каждаго отдЪльнаго случая. 

Отравленіе кокаиномъ. Въ зависимости отъ степени 
(дозы) отравленія являются слдующіе симптомы: возбужденіе или 
опьян%Ъніе, веселость, болтливость, бредъ и буйство, съ послфду- 
ющимъ сномъ и недомоганіемъ; или упадокъ силъ съ головокру- 
женіемъ до обморока; или судороги; эти троякой формы явленія 
отравленія могутъ и сочетаться. Въ конечномъ результатЪ силь- 
наго отравленія является непробудная спячка, коматозное состо- 
яніе. ЛЪченіе: металлическое удаленіе яда изъ организма. Хими- 
ческое связываніе его танниномъ съ углекислымъ или уксусно- 
кислымъ натромъ; при упадкЪ сердечной дъятельности-—- камфора, 
амилъ-нитритъ; при коматозномъ состояніи — холодныя облива- 
нія; при судорогахъ — бромистый калій. 

Отравленіе мышьяком ъ (французской зеленью). При 
остромъ отравленіи, спустя !/2 — 2 часа послЪ попаданія яда въ 
желудокъ, являются признаки желудочно-кишечнаго воспаленія, 
такіе, именно, какъ при сильной азіатской холерЪ: жестокая боль 
подъ ложечкой, рвота, обильные жидкіе поносы; мышьяковое от- 
равленіе отличается отъ холеры тЪмъ, что при первомъ испраж- 
ненія обыкновенно кровянистыя и въ нихъ можно доказать при- 
сутствіе мышьяка, при холеръЪ — испражненія лишь очень рЪдко 
бываютъ кровянистыми, содержатъ желчь; сомнЪніе въ происхож- 
деніи болъзни можетъ быть лишь при господствующей эпидеміи ' 
холеры. ИмЪется также сходство между симптомами отравленія 
мышьякомъ и отравленія сулемой, съ той разницей, между про- 
чимъ, что сулемовыя явленія обнаруживаются обыкновенно момен- 
тально посл принятія яда, и теченіе значительно болЪе бурное 
(см. ниже — отравленіе ртутью). Дальнфйшими, послЪдователь- 
ными явленіями отравленія могутъ быть: параличи, потеря чув- 
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ствительности, разнаго рода пораженя кожи и слизистыхъ обо- 
лочекъ, хроническій катарръ и язвы желудка и кишекъ, общее 
исхуданіе.-—-Хроническое отравленіе мышьякомъ можетъ являться 
у рабочихъ на мышьяковыхъ фабрикахъ, отъ пріемовъ мышьяка, 
какъ лЪкарства, въ крупныхъ дозахъ, отъ проживанія въ комна- 
тахъ, оклеенныхъ зелеными обоями, содержащими мышьякъ и 
проч. Первымъ признакомъ является обыкновенно воспаленіе сли- 
зистой оболочки глазъ, затЪмъ разстройства пищеваренія и пита- 
нія. Больные жалуются на боли въ надбрюшіи, на ощущеніе су- 
хости и стЪсненіе въ горлЪ, на тошноту и рвоту; они худфютъ и 
теряютъ силы. Дале являются головная бопь, страхъ, тоска, 
охриплость, кашель. Волосы и ногти выпадаютъ, кожа покрыва- 
ется высыпями, и въ ней ощущается какъ-бы ползаніе мурашекъ, 
члены дрожатъ, разслабляются, отекаютъ. 

Лъчене должно быть механическое и химическо-физіоло- 
гическое въ острыхъ случаяхъ отравленія (см. выше) и симпто- 
матическое въ хроническихъ. а также противъ послъЪдствій остраго 
отравленія. 

Отравленіе ртутью. Меркуріализмъ. Чаще всего 
отравленіе случается отъ нечаянной замфны каломеля сулемой, 
также отъ одновременнаго према каломеля, какъ слабительнаго 
средства, и хлористаго препарата, наприм. — соляной кислоты), 
или отъ употребленія большихъ дозъ ртутныхъ препаратовъ 
или отъ пріема сулемы — нечаяннаго или съ цЪлью самоотравле- 
нія. Сулема дЪйствуетъ какъ сильно раздражающій и прижига- 
ющій ядъ и вызываетъ симптомы жестокаго воспаленія желудка 
и кишекъ. Уже во рту она вызываетъ металлическій вкусъ, ощу- 
щеніе жженія, затрудненіе глотанія и рЪчи. Языкъ припухшій съ 
сЪровато-бЪлымъ налетомъ, простирающимся и на всю полость 
рта и глотку. Въ животЪ появляется сильнЪйшая рЪзь и онъ сильно 
вздувается; при этомъ безпрестанная рвота бФлыми, часто и кро- 
вянистыми массами; поносъ очень напоминаетъ поносъ дизентери- 
ческій; отдфлене мочи задерживается и въ ней содержится 6%- 
локъ. Ко всему этому присоединяются сильная тоска, слабость, 
бредъ, подергиванія, обмороки, потеря кожной чувствительности, 
икота; при такихъ явленіяхъ наступаетъ смерть спустя 2 до 10 
часовъ, а то и всего лишь минутъ 30 послЪ принятія яда, но 
иной разъ муки отравленія длятся цълыми днями, даже до двухъ 
недъль. — При затянувшемся теченіи ртутнаго отравленія, а так: 
же при длительномъ употребленіи не смертельныхъ дозъ ртути 
получается картина медленнаго разрушенія организма въ самыхъ 
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разнообразныхъ формахъ, въ зависимости отъ индивидуальности 
организма, начиная отъ язвеннаго воспаленія рта и слюнотеченія 
и кончая общимъ истощеніемъ (меркуріальная кахексія). ЛЪченіе 
при остромъ отравленіи должно быть прежде всего механическое 
и химическое (молоко, бълокъ, древесный уголь, свЬжеосажденное 
сЪрнистое жел%ъзо); затЪмъ, и въ случаяхъ хроническаго отрав- 
ленія —физіологическое: іодистый кали, сЪрные препараты, сърныя 
и соленыя ванны, паровыя ванны и проч. 

Отравленіе спиртомъ (алкоголемъ) стр. 169. 

Отравленіе кислотами. Противоядіе--щелочи, стр, 609° 

Отравленіе щелочами. Противоядіе –-кислоты, стр. 609. 

Отравленіе колбаснымъ ядомъ. Испорченныя кол- 
басы имЪютъ на свЪжихъ разрЪзахъ грязный сЪро-зеленоватый 
цвЪтъ и маркую мякоть, на подобіе сыра. Запахъ отъ нихъ, какъ 
отъ гнилого сыра, вкусъ противный, Теченіе явленій отравленія 
этимъ ядомъ не скоротечное, нерфдко хроническое, длительное. 
Первые признаки являются 18—24 часа послЪ принятия испорчен- 
ной пищи. Время скрытаго пер!ода колеблется между 1 и 9 днями, 
выражаясь желудочными и нервными разстройствами, особено по- 
слЪдними. Между прочимъ разстраивается и зрЪніе, которое ослаб- 
ляется и двоится, являются искры передъ глазами, движеніе глазъ 
затруднено, верхнее вЪко опущено и не можетъ подниматься 
(вслЪдствіе паралича), зрачки расширены. Парализуются и мышцы, 
языка, глотки и гортани. ДЪятельность сердца ослабляется и т. д. 
пока въ коматозномъ состояніи не наступитъ смерть. При благо- 
получномъ оборотЪ болЪзни выздоравливан!е идетъ очень медленно, 
Въ первое время послЪ отравленія необходимы энергическія опо- 
рожненія пищеварительныхъ путей, а въ дальнЪйшемъ теченіи 
болъзни симптоматическое л%Ъченіе. 

Отравлен1іе рыбнымъ ядомъ, также сырнымъ, сходно 
съ отравленіемъ колбасн. ядомъ и лЪчится тЪъми же способами. 

Отравленіе испорченными гриб ами вызываетъ 
явленія сильнфйшаго желудочно-кишечнаго катарра спустя 6—8 
часовъ, рфдко раньше, но за то часто позже —– чрезъ 18—24 часа. Бо- 
лЪзнь начинается жестокими коликами жив ота, тошнотой и слюно- 
теченіемъ, за которыми слфдуетъ рвота, упорная, многократная, 
и такъ до З дней и болъе. ВскорЪ же являются поносы, упорные, 
водянистые, холероподобные. Исходъ отравленія въ больщинствЪ 
случаевъ, однако, благопріятный. ЛЪченіе сводится къ возможно 
быстрому выведенію испорченной пищи изъ желудка и кишекъ. Въ 
остальномъ лЪченіе симптоматическое. 
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лодныя обтиранія. Обливанія. 
Б. Внутренния примЪненія воды. 
Питье воды съ лъчебной цълью. Полосканія водой Промыванія 


органовъ. Клистиры. 


В. Массажъ и ЛЪчебная гимнастика. 
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І. Общія основы нормальной діэты. 


Діэта или цЬлесообразный пищевой укладъ обусловливается 
жизненными потребностями организма, послЪдная же въ свою оче- 
редь регулируются присущимъ организму процессомъ обм%на ве- 
ществъ. Процессъ обмЪна веществъ въ организмЪ состоитъ изъ 
послЪдовательнаго ряда претерпъваемыхъ вводимыми въ него пи- 
щевыми веществами измЪнений (пищевой метаморфозъ) и усвоения 
необходимыхъ ему составныхъ частей этихъ веществъ (ассими- 
ляция). Пока организмъ здоровъ, обмфнъ веществъ происходитъ 
въ немъ правильно, въ противномъ случаЪ правильный ходъ его 
нарушается, и наоборотъ—пока обмфнъ веществъ происходитъ 
правильно, организмъ здоровъ, но какъ только онъ нарушенъ 
организмъ заболЪваетъ. 

Правильный обмънъ веществъ обусловливается прежде всего 
правильнымъ пищевареніемъ; для правильнаго же пищеваренія 
требуется прежде всего правильный составъ пищи и питья. 

Каждое пищевое вещество заключаетъ въ себЪ вообще 
бЪлокъ, жиръ, углеводы, воду и соли. Бълокъ въ свою оче- 
редь состоитъ химически изъ углерода, водорода, азота, кисло- 
рода и сЪры, а также фосфора и желъза; жиры и углеводы—- 
изъ углерода, кислорода и водорода; вода—изъ водорода и 
кислорода; соли— изъ ряда соединеній калія, натрія, кальція 
(извести), земель (преимущественно магнезіи), желЪза, фосфора, 
сары, кремня, хлора. 

Подъ бЪлкомъ разумъютъ не тольк бълокъ яйца: бЪлокъ 
находится во всЪхъ пищевыхъ веществахъ и бываетъ разнаго 
рода, съ разными химическими и физіологическими свойствами; 
такъ, къ бЪлкамъ относятся альбумины, пептоны, фибринъ и 
проч. То же надо сказать о жирахъ и углеводахъ. Къ послЪд- 
нимъ, напр., относятся всЪ сахаристыя вещества, а также дек- 
стринъ, крахмалъ, гумми, клЪтчатка и проч., которые въ орга- 
низмЪ переходятъ въ сахаръ. Это превращене въ сахаръ весьма 
важно для пищеваренія и начинается уже во рту подъ влія- 
ніемъ слюны. Поэтому-то весьма важно тщательнсе разжевываніе 
пищи. 

.Въ желудкЪ пищевареніе происходитъ подъ вліяніемъ от- 
дъляемыхъ железками желудка пепсина и соляной кислоты и 
‘продолжается въ кишечникЬ подъ вліяніемъ желчи (продукта 
печени), которая дЪлаетъ удобовсасываемыми особенно жиры. 
Тутъ же дЪйствуетъ весьма важный пищеварительный сокъ, 
Мӧтдъляемый поджелудочной желЪзой и обладающій свойствами 
‚слюны, желудочныхъ соковъ и желчи. Подъ воздЪйствіемъ всЪхъ 


Обинъ 
вещеотвъ. 


Составъ 
пищевыхъ 
веществъ. 


Процессъ 
пищеваренія. 


0 значени 
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этихь соковъ пища превращается въ концЪ концовъ въ пищевую 
гущу (кашицу), изъ которой, на дальнъйшемъ протяженіи кишеч- 
наго канала (имфющаго въ длину 5—6 метровъ), питательныя 
части пищевой кашицы всасываются усЪянными на слизистой 
оболочкЪ его лимфатическими желЪзками и, путемъ лимфатиче- 
ской и кровеносной системы, распространяются по всему орга- 
низму, для возмЪщенія въ немъ тканей, ставшихъ негодными и 
выдфляемыхъ, въ вил конечныхъ продуктовъ разложенія, поч. 
ками, кожей и легкими. Остатки пищевой кашицы, которые не 
всосались, отходятъ, какъ отбросы пищеварительнаго производ- 
ства, изъ кишечника вонъ. 


БЪлокъ считается главнфйшимъ питательнымъ веществомъ, 


минеральныхъ но не въ томъ смысл, чтобы преимущественно или исключи- 


солей 


для питанія. 


тельно бълками чЪловЪкъ могъ жить; точно также человЪкъ 
не могъ бы жить, питаясь одними жирами, одними углеводами, 
однЪми солями, или одной водой. ДВло сводится къ надлежащему, 
наиболЪе здоровому пропорціональному сочетанію всЪхъ этихъ 
составныхъ частей пищи. Въ этомъ отношеніи новфйшая діэте- 
хака многа обязана возчу-природнику д-ру Лайгиаие’у (Ртеѕдеп), 
впервые указавшему на надлежащую роль минеральныхъ солей въ 
питаніи организма“). До Ламана физіологи не придавали особен- 
наго значенія этимъ солямъ и знали лишь объ общемъ ихъ со- 
держаніи въ пищ%, но не знали ни ихъ процентнаго состава, ни 
того, сколько ихъ нужно человЪку для нормальнаго его питанія, 


Научно-поставленными опытами и вычисленіями д-ръ Ла- 
манъ доказалъ, что обычная питательная смЪсь (смсь пише- 
выхъ веществъ), образцомъ которой является молоко, представ- 
ляетъ у европейскихъ народовъ не только абсолютный недоста- 
токъ (меньшее содержаніе) минеральныхъ солей, но, что главнъе 
всего, и самый составъ послфднихь совершенно уклоняется отъ 
нормы, отъ того, какъ должно бы быть по самой природ%Ъ орга- 
низма, по его составу. 

Вслдствіе этого, по мнЪнію Ламана, развивается благо- 
‚пр!ятная почва для развитія болЪзней, именно диземія, т. е. 
испорченность крови, ненормальный химическій ея составъ, 
влекущій за собою и химически-ненормальный составъ тЪла 
вообще. 

Недостатокъ, равно какъ и ненормальный составъ пита- 
тельныхъ солей, можетъ быть однако легко выравненъ прибав- 
кой къ пищЪ корневой или листовой зелени, салатовъ, плодовъ, 
такъ какъ эти вещества содержатъ минеральныя соли и въ 
бӧльшихъ количествахъ и въ бол%е выгодномъ для организма 
процентномъ содержаніи натрія и кальція (извести) т. е. главнЪй, 
шихъ изъ недостающихъ въ обычной пищЪ солей. 


*) Р-г. Н. Гаһтапп; „Ріе діїейѕсһе Вииепетизсвипа аіѕ Стипішѕаеће 
аПег Кгапквецеп“. 
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Изъ сказаннаго ясно, чфмъ слфдуетъь руководствоваться 0 выбор 
при выборЪ пищевыхъ веществъ для возможно болъе здороваго пищевыхъ 
питанія. веществъ. 

Вообще говоря, выборъ этотъ не трудно сдЪлать и такимъ 
образомъ, чтобы онъ соотвЪтствовалъ современнымъ физіологи- 
ческимъ требованіямъ относительно бЪлковъ, жира и углеводовъ 
и въ то же время содержалъ достаточное количество минераль- 
ныхъ солей. 

Это достигается, какъ сказано, прибавлетемъ къ пищ до- 
статочнаго количества зелени и фруктовъ, при томъ лишь, однако, 
условіи, чтобы способъ приготовленія пищевыхъ веществъ былъ 
правильный, а главное, —чтобы при варкЪ не выщелачивались изъ 
нихъ минеральныя соли, какъ это обыкновенно бываетъ. 

На нижеслъдующей таблицЪ дается примЪръ нормальнаго 
дневного раціона, соотвЪтствующаго составу молока. 


Въ приведенномъ рашонф можно бы съ пользою для орга- 
низма большую часть мяса *) или чечевицы, а также хлЪба и муки 
замЪнить плодами или свЪжими овощами, такъ какъ такимъ пу- 
темъ содержаніе извести въ питательной смЪси увеличится, а 
содержаніе капія уменьшится, чъмъ песко достигнуть состава на- 
ходящихся въ молокЪ солей. 


Дальнфйшей обычной погрЪшностью въ пищевомъ режимЪ Вредъ чрези. 
является чрезмЪрное употребленіе жидкостей (воды) Употребленія 
и поваренной соли. Чрезмфрная потребность людей въ томъ жидкостей и 
и другомъ объясняется недостаткомъ минеральныхъ солей въ обще- поварен. соли. 
принятой пищ. Обыкновенно употребляютъ до 25 грам. (около 
2 потовъ) соли на человЪка въ день. Такое количество ея слЪ- 
дуетъ считать ядомъ для организма, ибо изъ клЪточекъ и тканей 
послЪдняго извлекаются солью органическія и неорганическія ве- 
щества, которыя, какъ уже ненужные тЪлу продукты, выводятся 
изъ него почками. Поэтому употребленіе поваренной соли надо 
довести до крайней малости, чтб легко достигается богатой ми- 
неральными питательными солями пищей. 

Поваренная соль, принимаемая въ излишкЪ, есть также при- 
чина чрезмъЪрнаго введенія въ организмъ воды для, такъ сказать, 
промывки тканей отъ накопившихся въ немъ вредныхъ продуктовъ 
ненормальнаго обмЪна веществъ. 


ВслЪдствіе же чрезмЪрнаго введенія воды въ организмъ по- 
лучается не только диземія, т. е. испорченность состава крови, 
но и гидремія, т. е. разжиженіе ея, ибо, не смотря на усилен- 
ную дъятельность сердца и почекъ, выдъленіе жидкости изъ тЪла 
идетъ слишкомъ медленно, въ сравненіи съ вновь вводимыми 
жидкостями (см. стр. 625). 


*) При преимущественно мясной пищћ въ крови накопляется излишенъ 
калійныхъ, желЪзныхъ и фосфорныхъ соединеній, въ то время какъ содержание 
натронныхъ и известковыхъ уменьшается, падаетъ ниже нормы. Такое состоя: 
#е крови не можетъ считаться здоровымъ. 


Е Е ме: 
я і 5 И я я о 14 
ДНЕВНОЙ РАЦІОНЪ ЕЕ [ЕЕ 
А 42а $ 
яя [88 ЗЕЕ я 
вь граммахъ. 
| | 
| 
200 граммъ хл№ба (ржаного и пшеничнаго). | 12,20 0,85, 98 2,89] 1,06 0,05 0,03| 0,22, 0,06 1,41 — 
212 Б мяса или 160 \ мясо ..... 39,20] 26,30] — 2,10] 0,80] 0,21 0,05 0,07 0,01 0,90 0,01 
гр. чечевицы / чечевица. . . .ј 41,20 3,20] 86 4,68 1,68] 0,64] 0,32) 0,12 0,10] 2,001 0,24 
250 и цфльнаго молока . 8,30] 9,00) 12 1,70 0,40 0,16 0,35 0,05 0,01! 0,46 0,23 
100 9 муки къ блюдамь. . . . 11,50] 1,00) 72 1,00] 0,30] — 0,06 0,12 — 0,50] — 
250 5 картофеля . . . . . ри 4,90) — 52 2,00] 1,20] 0,04 0,04) 009 0,02] 0,38) 0,05 
200 „ шпината о... ее... 5,00] 1,16) 10 4,18: 0,70] 1,45 0,50] 0,25 0,3 0,42| 0,25 
40 5 шоколада или какао. . Ы 2,00] 7,00] 35 1,50] 0,40 0,02 0.05 0,17 – 0,40] 0,01 
150 „  кочаннаго салата... ... .{ 2,00! 0,50{ 5 | 1,55| 0,66) 0,13 0,26 010 0,09] 0,15] 0,13 
200 р крыжовника (или земляники или 
черники). .... е 1,96 — 12 2,04) 0,80] 0,22 0,28] 0,13 0,10] 0,44] 0,01 
100 » сухихъ винныхъ ясодъ И 401 — 50 2.86 0,80 0,80 050 0,25 0,04 0,04 0,08 
55 „ творогу а.а... 12,52) 2,65] 18| 1,75 0,22) 0,02) 0,60] 0,04] 0,01 0,56] 0,12 
50 Е рвдиски ........ ее 0,601 0,07 2,0} 0,37] 0,11 0,07] 0,05 0010 0,011 0,04 0,03 
40 А масла коровьяго — 33,00] — — | — — — — — — — 
См шанная пища (считая мясо во второй графЪ). | 103,79| 81,43) 349,8; 23,44, 7,45) 3,17 2,78] 1,501 0,48 5,801 1,01 
Правильная вегетаріанская пища (считая во 
второй графЪ чечевицу . . . . . . . . . 105,791 58,331 435,8) 26,20] 8,33 3,60] 3,05 1,55 0,57 6,90 11 
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у Очень важна и предложенная Ламаномъ кухонная реформа, Способъ пр 
которую слЪдовало бы ввести въ интересахъ наибольшей пита-готовленія з 
тельности приготовляемой пищи *). Ошибочно мнъніе, будто вся-лени и овоще 
„каго рода зелень и овощи трудно переваримы. ОбщеизвЪстно, на- 
противъ того, что зеленый листовой салатъ, красная и бЪлая 
капуста легко перевариваются, если они приготовлены съ малымъ 
количествомъ уксуса, или еще лучше—съ свЪжимъ лимоннымъ 
сокомъ. Если же эта зелень становится труднопереваримой, то 
причина тому не что иное, какъ лишь неправильное кухонное 
приготовленіе, при которомъ теряются питательныя соли Всякую 
зелень слЪдуетъ не вымачивать и варить, а лишь тушить, жарить 
или готовить на пару. ПослЪ надлежащаго ея размягченія запра- 
вляютъ ее какимъ либо соусомъ изъ масла или молока или крЪп- 
каго бульона и т. п. Варка въ больщомъ количествЪ воды, если 
хотятъ достигнуть бЪлаго цвъта, потребуется лишь при цвЪтной 
капустЪ, обвариваніе же хипяткомъ нужно лишь при слишкомъ 
душистомъ шпинатЪ. Словомъ, свьжую листовую зелень надо по 
возможности приготовлять такъ, какъ овощи, которыя также боль- 
шею частію лишь тушатся, варятся въ собственномъ соку или 
жарятся. При такомъ способ можетъ быть значительно ограни- 
чено употребленіе поваренной соли, которая обычно служитъ лишь 
къ выщелачиванію зелени; она потребуется развЪ лишь при кар- 
тофелъ и бобовыхъ плодахъ и, въ самомъ незначительномъ коли- 
чествЪ, въ другихъ блюдахъ. При Такомъ режимъ совершенно 
достаточны 3,5 грамма поваренной соли на человЪка въ сутки 
(вмЪсто обычныхъ 20—25 граммъ). Недостатокъ ея не ощущается, 
а, когда надо, онъ замфщается безвредными растительными пря- 
ностями. 


Ниже (стр. 624 и 625) приводится таблица процентнаго содер- 
жанія составныхъ частей разныхъ питательныхъ веществъ. На осно- 
ваніи всего сказаннаго, таблицей этой можносъ пользою руководство- 
ваться при выборЪ и установлен!и здороваго питательнаго режима. 


Что касается вопроса, откуда предпочтительнфе извлекать 
необходимое количество бЪлковъ, жировъ, углеводовъ и солей, 
изъ пищи ли мясной или растительной, то большинство врачей 
склоняется къ тому мнЪнію, что въ здоровомъ состояніи чело- 
въкъ долженъ питаться равномърно смъшанной пищей. Такъ какъ 
мясо содержитъ мало углеводовъ, то при питаніи исключительно 
мясомъ человЪкъ терялъ бы въ силахъ и худълъ бы, такъ какъ на 
образованіе силъ онъ расходовалъ бы жиръ и прочія ткани собстен- 
наго тЬла. ЧрезмЪрное улотребленіе мяса насыщаетъ кровь бъл- 
комъ и, несмотря на ускоренный и усиленный обмнъ веществъ, 
организмъ не успЪваетъ выводить излишка его, равно какъ не- 
годныхъ конечныхъ продуктовъ метаморфоза. Послъдствіемъ зло- 
употребленія мясомъ является поэтому развитіе золотухи, а также 


—— 


*) Въ продажћ имъется „Гигіеническая поваренная книга“, составлен- 
"дая по системЪ д-ра Ламана. 


ПИЩЕВЫЯ ВЕЩЕСТВА Е: 

а Е 

181618 

Е 

діа х |х 
а Коровье молоко / Какъ нормаль | 3742 341| 3 65| 481 
Женское молоко | ное веде [87,02] 2,36) 3,94] 6,23 

б Овощи и салаты р 
Савоиская капуста 87,09) 3,31) 0,71| 6,02 
Бълая капуста 89,971 1,89! 0,20] 4,87 
Шпинатъ 88,47] 2,49: 0,58 4,44 
ЦвЪтная капуста 90,89] 2,48) 0,34; 4,55 
Крапива } Овощныя и салат |82,44| 5,50] 067| 7,13 
Одуванчикъ ныя сорныя травы | 85,54! 2,81| 0,69 7,45 
Спаржа А 93,75) 1,79) 0,25] 2,63 
Огурцы, 95,601 1,02| 0 09|] 2,28 
Латукъ и полевои салатъ 93,41! 2,09] 0,41 2,73 
Кочанный салатъ 94,33! 1,41 0,31 2,19 
Римски салатъ 92,50) 1,26} 0,54] 3,55 
Порреи, чеснокъ 87,62| 2,83 0,29) 6,53 
Лукъ 85,99] 1,68! 0,10] 10,82 
в Клубневыя растенія и 
коренья. 

РЪциска 93,34] 1,23) 0,15] 3,79 
Рьдька 86,92] 1,92 0,11| 7,43 
Сельдерей 84,091 1,48] 0,39 11,80 
Картофель 75548] 1,95| 0,15 20,72 
Земляная груша 79,59) 1,98! 0,13] 15,66 
Свекла. 89,901 3,52] 0,14 11,34 
Морковь 87,05 1,04| 0,21| 9,40 
Кольраби 2 8 85,89 4,87| 0,21! 8,1 


Процентныи составъ пище- 


выхъ веществъ 


Процентый составъ минеральныхъ солеи, 
означенныхъ въ 5-й графъ 

Ая — 
я в = ый 8 Е: 5. Е 
ә о = в ао а а = 
ви а | 138 48 е вра 8 
| х ш ихе хе ох 
0,72! 24,67 9,70' 22,05] 3,05) 0,55! 28,45) 0,30, 0,04 
0,45] 33,79 9,12| 16,69 2,16) 0,22] 22,66! 0,95| 0,02 
1,641 27,50 10,16! 21,38} 3,59; 1,73) 14,75) 8,20) 4,78 
1,231 36,86 9,46] 17,63) 4,00: 0,69) 8,99) 13,91 0,87 
2,04! 16,56 35,23| 11,88] 6,38) 3,35) 10,25! 6,87) 4,52 
0,83! 44,36 5,89] 5,58] 3,66] 1,02| 20,22) 13,01 3,76 
2,30] 32,04 2,39| 28,24! 7,16] 4,77 7,84) 8,35) 4,03 
1,90 38,86 10,44] 19,96) 8,38) 0,86) 7,84] 2,24] 7,01 
0,54 24,04 17,08] 10,85| 4,32) 3,38] 18,57 6 18| 10,09 
0,39] 41,16 10,04] 7,30] 4,15] 1,40 20,00 692| 803 
0,9] 46,01 9,43] 6,05) 2,17 — | 8,52] 3,89 20,23 
1,03 37,63 7,54} 14,68] 6,19 5,21] 9,19] 3,76| 8,14 
0,98! 25,30 35 30| 11,86) 4,33| 1 26 10,90] 3,87| 2,99 
1,24} 30,72 14,15! 10,37| 2,92| 7,61| 16,69! 7,35| 7,36 
0,71) 34,03 Г 248 22,87 4,65| 2,21] 17,35] 5,68| 8,50 
0,74] 32,00 21,15] 14,94| 3,10] 2,84 10,86] 6,47] 0,91 
1,07| 21,98 3,75) 8,78| 3,53! 1,16 41,12] 7,71) 8,17 
0,841 43 19 — 113,11] 5,82] 1,41 12,83) 558) 3,85 
0,95] 60,06 2,96) 2,64! 4,93] 1,10 16,86! 6,52| 2,04 
1,17) 47,74 10,16! 3,28! 2,93) 3,73] 14,00) 4,91| 10,03 
1,28 46,93 5,65| 11,33) 3,68| 0,61 14,51| 9,621 1,06 
0,90]! 36,92 21,17 11,34 4,38) 1,01 12,79! 6,45 2,38 
1,17] 35,31 | 6341057 6,84! 3,03) 21,90] 8,85) 2,48 


г зернистые и стручковые 
плоды 


Озимая пшеница 13,65) 12,35) 1,75] 67,91! 1,81 31,16 2,07) 3,25|12,06| 1,28 47,22 

Озимая рожь . [15,06 11,52! 1,79| 67,81 1,81 32,10 1,47 2,94 11,22 1,24 47,74 

Озимый ячмень 13,77|11,14 2,16 64,93 2,62) 16,33 414! 0,74 12,53) 1,72) 32,82 

Овесъ . 12,37| 10,41! 5,23] 57,78 3,02] 17,90 1,66 360, 7,13| 1,18] 25,64 

Маисъ 13,12) 9,85) 4621 68,51| 1,51| 29,78 1,10 2,17| 15,52! 0,76 45,61 

Рисъ ; 13,11! 7,85 0,88] 76,52| 1,01} 25,04 4,21| 3,73| 11,08| 1,43 53,76 

Просо (пшено) 1166 9,25 3,50 65,95) 1,67| 11,39 130) 0,63) 9,63; 1,08 21,92 
Горохъ 14,99 22,85 1,79) 52,36| 2,581 43,10 0,98) 4,81) 7,99! 0,83 35,90 

Чечевица ‚ 12,35| 25,70) 1,89 53,46] 3,04| 44,76 13,50! 6,34! 2,47| 2,00 36,30 

Бобы . : .| 14,76] 24,27] 1,61 19,01 2,261 41,48 1,06 4,99) 7,15; 0,46! 38,86 

д Сменные плоды. ў 
Грецки (волоскіи) оръхъ 4 68| 16,37| 62,86 7,89 2,03 31,11 2,25) 8,58 13,03, 1,32 43,70 
Кокосовыи орЪхъ 46 64! 5,49! 35,93 8,06) 0,97] 43,88 839) 463) 9,44 — | 16,99 
Бобы какао 3,63! 11,99 49,32] 26,43! 3,48 55,89 2,26 5,44 11,06) 0,03] 38,61 
е Плоды 

Яблоки 84,79] 036] — 12,04! 0,49] 35,68 26,09) 4,08) 8,75) 1,34 13,69 
Груши 83,02) 0,36] — 111,80] 0,31) 54,69 8,52 7,98 5,22) 1,04! 15,20 
Вишни (черешни) 79,82] 0,67] — | 12,00) 0,73] 51,85 2,19) 7,47| 5,46! 1,90] 15,97 
Виноградъ 78 17| 0,59] — 16,32 0,531 56,20 1,421 10,77| 4,21 0,37| 15,58 
Сливы 84,86' 0,40) — | 8,24| 0,66| 59,21 0541 10,04| 5,46| 3,20 15,10 
Земляника 87,66| 0,54| 0,45| 7,29] 0,81| 21,07 28,48 14,21] — | 5,89 13,82 
Крыжовникъ 85,73 0,47 — 8,43| 0 42| 38,65 9,92| 12,20: 5,85| 4,56 19,68 

ж Животные продукты 0.70 
Мясо млекопитающихъ 72,00! 20,00 5,00, 0,40) 1,10 о Й 6 Е 0744 М е м: т 
„ птиць 76,22) 19 72| 1,42 1,27| 1,37\/30,90 *) 18,70 3,25| 4,15] — |36,40 ЕЕ 8,05 
‚ морскихъ рыбъ 80,91 17,07| 0,34) — | 164 121,80") 14,90 15,20) 3,90) — [34,50] — | — | 11,40 
Бычачья кровь А 80,82! 18,12] 0,18; 003! 0,85) 7,61 44,99! 1,08 0,60] 938, 5 251 3,05) 0,84) 34,38 
Свиная кровь > > ? ? ? || 23,29 ( 29,43) 1,30] 1,40] 8,86 1215 1,03) — | 28,52 
Куриное яицо 73,67 12,55! 12,11) 0,55 1,12] 17,37 22,87) 1091) 1,14! 0,39 37,62) 0,32) 0,31 8,98 
Яичный бЪлокъ ‹ 85,75] 12,67| 0,25, 0,74] 0,59! 31,41 31,57) 2.78| 2,79| 0,57| 4,41| 2,12| 1,06 2882 
Яичный желтокъ .. 50,82. 16,24| 31,75 0,12) 1509 9,29 5,87 13,04| 2,13) 1,65 6546 — | 0,86 1,85 
Швеицарскзи сыръ 32,61 32,421 29,67| — | 4,781 2,46 | [33,01] 17,82| 0,81) 01720,45 — | 0,08' [3361] 


*) Обезкровленное мясо 
**) Мясо съ кровью і 


969: 


ПослЬдствія 
чрезмЪрнаго 

употребленія 
жидкостей. 


Вредъ 
чрезмрнаго 
ядЪнія. 
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приливовъ, воспаленій, подагры, почечныхъ болфзней, желчныхъ 
камней и проч. 

Исключительная растительная пища, особенно въ томъ 
видЪ, какъ ее обычно приготовляютъ, также плохо переносится, 
хотя далеко не въ такой степени, какъ исключительно мясная, 
что зависитъ, между прочимъ, отъ содержащихся въ ней мине- 
ральныхъ солей. 

Во многихъ болЪзненныхъ случаяхъ однако приходится вре- 
менно или совсфмъ исключить мясную пищу и замфнить ее мо- 
лочной и растительной; такъ, напр., у людей, страдающихъ голов- 
ными болями, застоями въ легкихъ, подагрой, разстройствами 
почекъ и мочевого пузыря, половой раздражительностью, падучей. 


Введене жидкостей въ организмъ должно значительно огра- 
ничить. Выше уже отмчено было развит!е водянистости крови, 
но это ужъ дальнфйшее послЪдств!е; болЪе же близкія послЪдствія 
будуть слЪдующія: 1) излишекъ жидкости слишкомъ разжижаетъ 
пищеварительные соки, особенно — желудочный, парализуя ихъ 
дъйств!е; 2) жидкая пища устраняетъ дЪйствіе слюны; 3) большія 
количества жидкости растягиваютъ стфнки желудка, слЪдствіемъ 
чего можетъ явиться расширеніе его. 


Сколько слфдуетъ Ъсть? На это можно отвЪтить, что чело- 
вЪкъ не есть то, что онъ Ъстъ, но что усваиваетъ. Съ этой 
точки зрЬыя, человЪкъ Ъстъ въ два и даже н%Ъсколько разъ 
больше, чЪмъ необходимо для сохраненія его здоровья. Вредъ отъ 
этого замЪчается больше въ городахъ, гдф, какъ извЪстно, глав- 
ную пищу составляетъ мясо. Этимъ объясняется, — еще больше, 
чЪмъ условіями городской жизни-—замфчаемыя у городскихъ жи- 
телей чрезмърная нервная возбудимость, сердцебіеніе, головныя 
боли и другія болЪзни, между прочимъ и душевныя разстройства. 

Дъйствительное количество необходимой человЪку пищи обу- 
словливается его занятіемъ, возрастомъ и временемъ года. ЧЪмъ 
болфе онъ работаетъ, тъмъ боле онъ долженъ Ъсть, средній 
возрастъ требуетъ болЪе пищи, чЬмъ старческій и дЪътскій. Зимою 
и въ холодныхъ странахъ Ъдятъ больше, чЪмъ лЪтомъ и въ стра- 
нахъ жаркихъ. 


Совершенно лишнимъ и даже вреднымъ является переполне- 
ніе желудка рядомъ различныхъ блюдъ; чЪмъ „вкуснЪе“ они‘ при- 
готовлены, тъмъ большій отъ нихъ вредъ, ибо они тъмъ скорЪе 
даютъ поводъ объЪдаться и бол%Ъть. 


Очень вредна также привычка „поспать“ послЪ обфда. Во 
время сна значительно уменьшается отдъленіе желудочнаго сока, 
и пищевареніе вообще идетъ гораздо медленнЪе. Не слЪдуетъ и 
слишкомъ напрягать свои силы ни непосредственно до, ни сей- 
часъ послЪ Ъды, такъ какъ и въ такихъ случаяхъ пищевареніе 
страдаетъ. Непродолжительный отдыхъ или умЪренное движеше 
всего полезнЪе послЪ Ъды, и если ужъ „поспать“, то лучше это 
сдЪлать до, чЬмъ послЪ нея. 


„> 
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Какъ часто Ъсть? Вообще говоря, для здороваго, крЪпкаго 
человЪка достаточно сть 3—4 раза въ день. Частота ды, 
впрочемъ, дЪло привычки, и можно быть здоровымъ и при двух- 
разовой ЪдЪ въ сутки. ДЪти, равно какъ и больные, нуждаются 
въ болЪе частыхъ пріемахъ пищи въ соотвЪтственно, конечно, 
меньшихъ количествахъ, при слъдующемъ приблизительно распре- 
дЬленіи: въ полдень-—главная Ъда (обЪдъ), остальные раза че- 
тыре— закуски, состоящія изъ молока, бутерброда, фруктовъ (до 
обЪда или часа 4 спустя), яицъ, кашекъ и овощей (вечеромъ). 

Діэтетика (наука о шэтЪ) учитъ также, какъ слЪфдуетъ 
Ъсть и насколько ея правила, въ этомъ отношении, просты, на- 
столько же они въ обычнои жизни не исполняются. СлЪдуетъ 
Ъсть не слишкомъ быстро, не проглатывать пищу кусками, а 
тщательно и медленно разжевывать ее, такъ чтобы слюна про- 
никала въ самыя мельчайшія ея частицы. При ЪдЪ должно 
соблюдать полное спокойствіе духа, такъ какъ возбужденіе, до- 
сада или гнЪвъ разстраиваютъ пищевареніе фвызываютъ нерЪдко 
даже рвоту и поносъ. Тфсныя платья, корсеты, словомъ все, что 
стягиваетъ или сдавливаетъ желудокъ и друге пищеварительные 
органы, имфютъ вредное вліяніе на пищевареніе. 

Объдъ долженъ состоять преимущественно изъ теплой пищи, 
закуски же могутъ быть холодныя. Чрезвычайно вредны горячія 
кушанья, особенно горяче супы, горячій чай и т. п. Поразительно, 
какъ иногда люди вливаютъ въ себя такія горячія жидкости, ко- 
торыми можно чуть ли не обварить кожу, и не подумаютъ, что сли- 
зистая оболочка рта, пищевода и желудка гораздо нЪжнЪе наруж- 
ной кожи. Никогда поэтому не слЪдуетъ вводить въ ротъ и про- 
глатывать жидкости, если температура ихъ выше, чЪмъ могутъ 
переносить дотрагивающіяся до нихъ губы. ПослЪдствіями употре- 
бленія горячей пищи являются часто катарры, язвы и даже ракъ 
желудка, не говоря ужъ о томъ, что и зубы страдаютъ отъ этого, 
лишаясь эмали и подвергаясь гшеню. 

СпЪдуетъ еще упомянуть о вкусовыхъ веществахъ, къкото- 
рымъ принадлежатъ всЪ пряности, чай, кофе, табакъ, спиртные 
напитки и т. п. Эти вещества ничего не замфщаютъ собою въ 
организм, поэтому они и совершенно лишни, въ большихъ же 
количествахъ, какъ средства раздражающія, и прямо вредны. Въ 
здоровомъ состояніи еще куда ни шло; тутъ чашка некръЪпкаго 
кофе или чая, пожалуй, и вызываетъ нъсколько усиленное отдЪ- 
леніе желудочнаго сока; но для больныхъ напитки эти, особенно 
—-кофе, положительно вредны, такъ какъ и безъ того ослаблен- 
ная слизистая оболочка желудка ослабляется еще болЪе отъ излиш- 
няго раздраженія. По этой же, между прочимъ, причин вредны 
и спиртные напитки, острыя пряности и табакъ. Особенно сл%- 
дуетъ всего этого избЪгать больнымъ, страдающимъ желудкомъ. 
Табакъ дЪйствуетъ вредно тЬмъ, что никотинъ попадаетъ со слю- 
ной въ желудокъ. На этомъ основанъ замфченный фактъ, что 
сигара посл обЪда способствуетъ будто пищевареню. До поры 


40* 
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до времени, пожалуй, она это дъйствительно дЪлаетъ, усиливая, 
раздраженіемъ слизистой оболочки, отдфлен!е желудочнаго сока; 
въ концъ концовъ, однако, послфдняя въ такой степени осла- 
бляется, что пищеварен!е совсЪмъ разстраивается. О томъ ужъ 
не говоримъ, сколько пропадаетъ слюны понапрасну отъ частаго 
выплевыван!я ея при куреши. 


ВсЪ упомянутыя вкусовыя вещества слЪдуетъ поэтому, не- 
зависимо отъ противодЪйстыя ихъ многимъ гомеопатическимъ 
лЪкарствамъ, строжайше запретить всЪмъ страдающимъ желудоч- 
ными болЪзнями (катарромъ, язвами и ракомъ), болЪзнями по- 
чекъ, мочевого пузыря, мозговыми страданіями и проч. Но и здо- 
ровымь вредно чрезмфрное ихъ употребленіе. Кръпкій кофе и 
крЬпкій чай производятъ, какъ извЪстно, и у здоровыхъ сердце- 
біеніе, безсонницу, приливы къ легкимъ, къ брюшнымъ органамъ 
и къ мозгу; послфдняя причина можетъ у полнокровныхъ при- 
вести и къ удару. 


Вс пряности ослабляютъ слизистую оболочку желудочно- 
кишечнаго тракта и раздражаютъ почки и мочевой пузырь; мус- 
катный орЪхъ, перецъ производятъ запоры и вызываютъ сильную 
жажду. 


Спиртные напитки вредны даже въ умЪренныхъ количе- 
ствахъ, если только употребленіе ихъ вошло настолько въ при- 
вычку, что человЪкъ не въ состояніи приняться за Ъду, не вы- 
пивъ предварительно рюмочки водки, или продолжать обЪдъ, не 
запивая виномъ или пивомъ. Пиво считается обыкновенно наи- 
менфе вреднымъ изъ спиртныхъ напитковъ. Если, однако, можно 
бы еще допустить это въ отношен!и очень малыхъ количествъ, 
то это отнюдь невЪрно въ отношеніи большихъ, въ какихъ пиво 
вызываетъ изжогу, жженіе въ мочевомъ пузырЪ и канал%. (Пер- 
вое средство противъ этихъ непр!ятностей—легкая діэта, особенно 
—-молоко, какъ временно исключительная пища). 


Здъсь умъстно упомянуть еще о тъхъ физическихъ агентахъ, которые 
необходимы для поддержания въ организм здороваго питанля. 

1. СвъЪжій, чистый, здоровый воздухъ и достаточное 
количество солнечнаго свЪта. Какъ для растеній вредны недоста- 
точность и недоброкачественность воздуха и свъта, такъ и у людей, осо- 
бенно—у дЪтей, развиваются при этомъ условіи малокровіе, блфдная немочь, 
золотуха, англійская болЪзнь и проч. Поэтому о свъжемъ, чистомъ, здоро- 
вомъ воздухЬ и достаточномъ свътЪ надо заботиться въ такой же мЪрЪ, какъ 
и освъжей, здоровой пищЪ. Дневное провътриваніе комнатъ разумЪется въ 
такомъ спучаЪ само собою, но даже на ночь слЪдовало бы оставлять фор- 
точку окна (если ужъ не все окно) открытой (при не очень холодной, конечно, 
погодЪ) въ спальнЪ или, по крайней мър%, въ смежной съ нею комнат, дабы 
испаренія отъ спящихъ имфли свободный выходъ. 

Значеніе для здоровья воздуха обусловливается заключающимсявъ немъ 
киспородомъ, безъ котораго ни одно живое существо не проживетъ и пяти 
минутъ. Проникая черезъ легкія въ кровь, кислородъ способствуетъ обмЪну 
веществъ, образованію тканей и выдЪленію негодныхъ продуктовъ метаморфоза. 

Солнечный свЪтъ не вполн еще изслъдованъ относительно своего 
вліянія на организмъ человЪка, но во всякомъ случаЪ онъ безспорно вліяетъ 
на настроеніе духа и состоян!е нервной системы вообще, т. е. на тъ моменты, 


. 
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которые, какъ мы уже видфли, имъютъ выдающееся значеніе для здороваго 
пищеварения. ў 

2. Вода (содержаніе тЪла въ чистот%). Въ здоровомъ 
состояніи достаточно примфнять воду лишь въ той мър%, въ какой это не- 
обходимо для поддержания чистоты тЪла; кромъ обычныхъ умыванй, лВтомъ 
— по возможности ежедневное купанье въ прохладной вод, а въ холодное 
время года—отъ 2 до 4 тепловатыхъ ваннъ въ мЪсяцъ. 

Важное значение для пищеваренія имЪфетъ также чистое содержаніе рта, 
а именно —удаленіе остатковъ пищи, застрявшихъ межъ зубами, и прополаски- 
ванія рта чистой водой. Этимъ предупреждается порча зубовъ, иначе говоря 
—развитіе разнаго рода вредныхъ бактерій. Ежедневно слВдуетъ употреблять 
зубную щетку, равно какъ зубной порошокъ (см., „Уходъ за зубами“, 
стр. 191). 

3. Движеніе (моціонъ) и покой. И то и другое необходимы 
лишь въ умЪренной степени, въ видахъ сохраненія здоровья. Гимнастика, 
какъ родъ движенія, въ здоровомъ состояни полезна лишь при преоблацаю- 
щемъ сидячемъ образЪ жизни. Какъ средство для спеціальнаго развитія му- 
скульной силы и ловкости, она не входитъ, конечно, въ область дізтетики. 
Массажъ есть также родъ движенія, но исключительно для болъзненныхъ 
случаевъ. Продолжительный покой, бездъятельность, лЪнь, влечетъ за собою 
вялость пищеваренія съ неизбъжными болъзненными" послъдствіями. То же 
надо сказать о слишкомъ продолжительномъ снЪ. Спать 6—7 часовъ въ сутки 
—норма для здороваго взрослаго человЪка, ДЪти же въ здоровомъ состояніи 
лишняго обыкновенно не спятъ, а лишь столько, сколько надо по свойствен- 
ной имъ природЪ. 


П. Лъчебныя діэты. 


Изложенная выше нормальная діэта, приноровленная къ здо- 
ровому состоянію человЪка, требуетъ обыкновенно тЪхъ или дру- 
гихъ вицоизмЪненій, когда имЪемъ дЪло съ человЪкомъ больнымъ. 
Поэтому во второй части этой книги, діэта указана при боль- 
шинствЪ болЪзней, также особо діэта новорожденныхъ. 

Здъсь же приводятся нЪсколько пользующихся извЪстностію 
діэтетическихъ режимовъ, которые имЪютъ своею цЪлью видо- 
измЬняющимъ образомъ вліять на весь организмъ или на опре- 
дъленную группу болъзней, съ поясненіемъ ихъ основъ. Режимы 
эти—-слЪдующіе: 1) обезжиривающій (противъ тучности), 2) упи- 
тывающій, 3) вегетаріанскій, 4) молочный, 5) виноградный. 

1) Обезжиривающая діэта. Отложеніе (накопленіе) жира 
въ ТЬЛЪ происходитъ въ томъ случа, если жиры доставляются 
въ пищЪ рядомъ съ такими количествами бЪлка и углеводовъ, 
которыя сами по себЪф достаточны для потребностей тЪла; затЪмъ 
извЪстно, что накопленіе жира можетъ произойти безъ жирной 
пищи въ томъ случаъ, когда въ организмъ вводятся бЪлокъ и 
углеводы въ большемъ количеств, чфмъ сколько нужно для со- 
храненія тла. 

а) На этомъ основано обезжириваніе по способу Гарвей-ДтаБентинг 
Бентинга, состоящему въ употребленіи лишь малыхъ количествъ 
бълковыхъ и въ полномъ выключеніи жировыхъ и углеводистыхъ 
веществъ; разрьшаются именно: мясо, яйца, рыба, немного ово- 
щей, исключая картофель, чай безъ сахара, немного сухарей, 
вино красное (нФсколько стакановъ въ день); строго запрещаются 


га Шрота 
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кром6 картофеля и сахара, жиры, хлЪбъ, шампанское, портвейнъ, 
пиво и проч. Исторія этой діэты такова: англійскій купецъ Вап па 
(Бентингъ), чтобы избавиться отъ сильной тучности, питался, по 
совЪту врача Нагуеу’а, такимъ образомъ и дЪйствительно въ те- 
чеше 6 мЪсяцевъ потерялъ 6 килограммъ (15 ф.) всу, но за то 
онъ до такой степени ослабъ, что ужъ не въ силахъ былъ вновь 
оправиться, а въ оставшихся послЪ него письмахъ онъ съ про- 
клятемъ вспоминаетъ объ этой варварской діэтЪ. Однако, при 
осторожномъ примЪненіи, мэта эта можетъ принести пользу при 
тучности. 

6) ИзвЪстна еще обезжиривающая д1эта Ѕсһгоћ‘а (Шрота), 
состоящая въ употребленни преимущественно бЪлаго хлЪфба при 
возможнЪйшемъ воздержани отъ питья. И эта щэта ведетъ, ко- 
нечно, довольно скоро къ отощан!ю, но въ то же время и къ пол- 
ному истощенію силъ. Въ измфненномъ видЪ, впрочемъ, нЪкого- 
рые хвалятъ этотъ способъ питанія, особенно при сифилисЪ, по- 
дагр%, золотухЪ и накожныхъ болфзняхъ. Проводится этотъ спо- 
собь такъ, что въ течене трехъ дней даютъ лишь каши, сухари 
и бутылку вина, болЪе этого—ни одной капли жидкости; на чет- 
вертый день дозволяется пить сколько угодно при діэтъ, лишен- 
ной мяса. Но даже защитники такой діэты, считаютъ нужнымъ 
предостеречь отъ примфненя ея у лицъ слабыхъ. 

Способъ Шрота основанъ между прочимъ на томъ, что жид- 
кости способствуютъ образованю и отложеншю жира въ орга- 
низм, предрасположенномъ къ ожирЪнію. Причина тутъ, надо 
полагать, та, что кожа у тучнаго субъекта менће дЪятельна, въ 
смысл выдфлемя черезъ нее избытка воды, притомъ же сердце 
у тучныхъ слабЪе, нежели у здоровыхъ субъектовъ, и оно также 
легко можетъ стать несостоятельнымъ въ исполненіи такой ра. 
боты черезъ посредство почекъ. 


эта Эртеля. в) Дэта Эртеля (ОегіеІ) противъ ожирфная допускаетъ кромЪ 


Дэта 
Эбштейна. 


мяса, яицъ и хлЪба, также зеленый салатъ, овощи и плоды, мо- 
локо и вино, хотя и въ малыхъ количествахъ, жиры же исклю- 
чаются. 

’г) Обезжиривающий способъ Эбштейна (ЕЬѕіеіп) совершенно 
противоположенъ предыдущему и заключается въ томъ, что вве- 
дене бЪлковъ значительно ограничивается, жиры же вводятся въ 
большомъ количествЪ. Этотъ способъ основанъ на томъ, что вве- 
денмемъ жировъ предупреждается образованіе жира въ тЪлЬ 
изъ бълковъ, сохраняющихъ въ такомъ случа характеръ лишь 
строительнаго матеріала. КромЪ того, введене жира по Эбщтейну 
уменьшаетъ потребность въ питьЪ, а также въ введени прочихъ 
пищевыхъ веществъ. 

Какъ первый способъ, такъ и второй, примЪняемые осто- 
рожно и осмотрительно, даютъ несомнЪнно благопріятные резуль- 
таты, если только примфняются въ подходящихъ случаяхъ. 

Какъ извЪстно, тучные больные бываютъ различнаго рода, 
прежде всего—полнокровные и малокровные. И Эбштейновская 
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дэта будетъ цфлесообразнфе для первыхъ, нежели для вторыхъ. 
Затфмъ, играетъ роль и образъ жизни больного: если послдній 
вынужденъ къ усиленнымъ движеніямъ, то ему необходимо боль- 
шое количество жировъ и углеводовъ, если образъ жизни больше 
сидячй, тъ и другіе должны быть значительно уменьшены, не 
ограничивая при этомъ введения бЪлковъ. 

Примьръ діэты по Эртепю: утромъ -—хльба 50 грам, 1—2 яйца; 
обЪдъ — мяса жаренаго 150 грм., зеленаго салата 50, овощей 50, мучныхъ 
блюдъ 70—100, хлћба 25, плодовъ 100 грам., вечеромъ- 2 яйца, жаренаго 
мяса 150, зелен. салата 50, хльба 50, плодовъ 50 грам. Напитки: утромъ 
— молока 150, въ объдъ —вина 125, вечеромъ — вина или воды 125 грм 

Прим%ръ мэты по Эбштейну (все въ граммахъ) завтракъ -чаю 250 
(безъ молока и сахара), хльба 50 — съ обильнымъ количествомъ масла; 
об Ъдъ--супъ, мяса 120—180 (жаренаго или варенаго съ жирнымъ соусомъ, 
овощи (за исключешемъ рВпы и картофеля), салатъ, печеные плоды (безъ са- 
хара), свъжле плоды, легкаго бълаго вина 2—3 стакана; поелЪ обЪда-— чай 
(какъ при завтракЪ,} вечеромъ--чай (какъ утромъ и днемъ); 1 яицо, не- 
много жирнаго жаркого или окорока, копченой рыбы, хлЪба окопо 30 грам 
съ обильнымъ масломъ, сыръ (немного) и свЪже пподы 

ВсЪ приведенные способы обезжириванія тфла при тучности 
имЪютъ между собою то общее, что они стремятся этого достиг- 
нуть посредствомъ голодания, большаго или меньшаго. Поэтому 
примЪнењпе ихъ на практикЪ сопряжено съ большими трудностями 
и во всякомъ случаЪ не можетъ становиться длительнымъ, при- 
ВЫЧНЫМЪ, 

д) Поэтому и въ цъляхъ обезжириванія всего 
лучше придерживаться приведенной выше нор- 
мальной д1эты Ламана при услови сколь возможной умЪ- 
ренности въ пріемахъ пищи и питья. 

2. Упитывающая діэта имЪетъ цЪлью поднять питане по- 
средствомъ введешя въ организмъ все ббльшихъ и ббльшихъ ко- 
личествъ легко усваиваемыхъ питательныхъ веществъ. Напримъръ, 
д1эта Вейръ-Митчеля (Меіг МіїсһеП) рекомендуется особенно для 
истеричныхъ больныхъ, страдающихъ параличами, безсонницей, 
разстройствомъ пищевареня и сильнымъ исхудашемъ. Дневной 
ращонъ постепенно доводится приблизительно до 2000 граммъ 
молока, 350 грам. мяса, 7—8 яицъ, 30 грам. бЪлаго хлЪба, 300 
грам. сухарей, 200 грам. картофеля, 100 грам. овощей, 20—масла, 
100—сладкаго (все разсчитано на общее седержание 200 грам. 
бЪлка).—Такая діэта рекомендуется также при сильной слабости 
посл кровотечений и тяжелыхъ болЪзней, при малокровии и т.п.— 
Противопоказан1я: мозговыя возбуждения, истеричныя судо- 
роги, разстройства пищеваренія. 


Діэта Вейръ- 
Митчеля. 


3. Вегетаріанская діэта (всего лучше — по системЪ д-ра Ла-Вегетар. діэта. 


мана): молоко, какао, хлЪбъ (изъ непросфянной муки, съ отру- 
бями), яйца, масло, сыръ, стручковые плоды, корневые овощи, 
картофель, зеленые овощи и плоды; запрещаются: мясо, алкоголь, 
кофе, чай (китайскій), пряности. Діэта эта весьма полезна при 
многихъ болЪзняхъ, особенно при полнокровіи, головныхъ боляхъ, 
головокруженіи, шумЪ въ ушахъ, значительной нервозности (осо- 


эчи. діэта. 
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бенно вслЪдствіе слишкомъ роскошной жизни), при подагр%, по. 
чечныхъ и пузырныхъ страданіяхъ и желчныхъ камняхъ. 

4. Молочная діэта: вначалЪ молоко пьютъ по 150 (3/4 стак). 
граммъ 4 раза въ день; постепенно повышаютъ порцію на 100 грам. 
каждый разъ, пока дойдутъ до 3 литровъ въ день. Употреблять 
молоко можно въ разныхъ видахъ: сырымъ или варенымъ, въ 
видЪ простокваши или пахтанья (маслянки), въ видЪ молочныхъ 
кашъ или суповъ, также въ видЪ сыворотки (которой не слЪдуетъ 
пить больше 4—5 стакановъ въ день). 

Къ молочной дэтЪ относится и употребленіе кефира, ко- 
торый приготовляется изъ молока помощью броженія, происходя- 
щаго подъ вліяніемъ спеціальныхъ грибковъ. 


готовленіе Каждый можетъ приготовлять этотъ чрезвычайно полезный 


ефира. 


для желудочныхъ и легочныхъ больныхъ напитокъ у себя дома, 
нужно только знать и въ точности исполнять всЪ правила его 
приготовленія и сохраненія. Правила эти слъдующія *). 

Приступая къ приготовленію кефира, слЪдуетъ прежде всего 
обмыть сухіе грибки тепловатой водой, чтобъ удалить приставшую 
пыль, въ которой могутъ быть вредные зародыши; затЬмъ слЪ- 
дуетъ оставить грибки въ теплой кипяченой водЪ часа на 3, чтобъ 
размочить ихъ и уже послЪ этого опустить въ двойное, по объему, 
количество слегка свареннаго молока (нЪкоторые считаютъ луч- 
шимъ цЪльное молоко—сырое, неваренное, разведенное на треть 
водой, —или снятое безъ сливокъ), которое слЪдуетъ мънять еже- 
дневно, при чемъ лучше всего употреблять глиняную эмалирован- 
ную посуду, закрытую кисеей (для доступа воздуха); сосудъ съ 
грибками долженъ сохраняться при постоянно ровной температур, 
приблизительно градусовъ въ 12 Р., причемъ его слЪдуетъ каждые 
2—3 часа легко встряхивать. Первыя порціи молока совершенно 
не похожи на кефиръ, только приблизительно сутокъ черезъ 6 
получается характерный напитокъ. 

Подготовивъ такимъ образомъ грибки, можно приступить къ 
систематическому приготовленію кефира: въ глиняную эмалиро- 
ванную банку кладутъ подготовленные описаннымъ способомъ 
грибки, обливаютъ ихъ тройнымъ по объему количествомъ молока, 
съ котораго сняты сливки. Банку закрываютъ густой кисеей, сло- 
женною вчетверо, ставятъ въ прохладное мЪсто (120 Р.) и слегка 
встряхиваютъ каждые 2—3 часа. Чрезъ 24 часа закваска готова; 
тогда помощью сита отдЪляютъ жидкость отъ грибковъ, разбавля- 
ютъ двойнымъ количествомъ молока, разливаютъ въ бутылки въ 
полтора стакана, но не слЪдуетъ наполнять бутылки совершенно 
полными, во избЪжане разрыва газомъ. Закупоривъ и обвязавъ 
бутылки, ихъ держатъ при той же температурЪ, что и закваску, 
и также слегка встряхиваютъ. Черезъ 24 часа кефиръ готовъ къ 
употребленію и называется слабымъ кефиромъ; оставляя при 


*) Изложено по брошюр% д-ра В. Н, Дмитріева: „Кефиръ, лЪчебный на- 
питокъ изъ коровьяго молока“ 1899. Ц. 60 к. 


х 
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ТЪхъ же условіяхъ слабый кефиръ еще на 24 часа, получают 
средній, а черезъ 48 часовъ—кр Ъ пкій. Можно употреблять 
и четырехъ- и пяти-суточный кефиръ: вообще кефиръ не скоро 
портится. 

Отдвленные отъ первой закваски грибки обливаются новымъ 
количествомъ молока, для приготовленія закваски на слъдующій 
день и т. д. Черезъ 2—3 дня грибки необходимо промывать на 
сить въ тепловатой водЪ, пока на нихъ не останется слЪдовъ 
творога; если же грибки получаютъ кисловатый запахъ, то надо 
къ водЪ прибавить немного соды. 

Начинать лъченіе нужно съ малыхъ порцій (1—1!/ стак.); 
увеличивать пріемы слЪдуетъ постепенно, ежедневно или черезъ 
день по 1—11/2 стакана; высшій суточный пріемъ зависитъ отъ 
свойства болЪзни и отъ охоты больного, причемъ слЪдуетъ по- 
мнить, что кефиръ не лЪкарство, котораго лишняя порція можетъ 
повредить, а хорошій удобоваримый питательный напитокъ, ко- 
личество котораго должно соразмЪрять съ аппетитомъ больного 
и силами его желудка, Самая обыкновенная суточная порція — 
6 стакановъ. 

Суточная порція длится на три равныхъ части: двЪ изъ 
нихъ выпиваются до обЪда, а третья послЪ обЪда. Первую порцію 
лучше всего пить натощакъ, такъ какъ при пустомъ желудкЪ 
кефиръ быстре всосется въ кровь, и потери организма за ночь 
быстръе будутъ пополнены. Черезъ 1/2 часа по окончаніи первой 
порціи можно пить чай съ молокомъ, къ нему бЪлый хлЪбъ съ 
масломъ, и, еще лучше, скушать легкій завтракъ: яйца, одно мяс- 
ное блюдо и т. п. Черезъ 11/2 часа послЪ завтрака приступить 
ко второй порціи кефира, которую слфдуетъ кончить за часъ — 
два до обЪда. Третью порцію пьютъ черезъ 2 часа посл обЪда. 
Кефиръ не слъдуетъ пить залпомъ, а глотками. Окончивъ одинъ 
стаканъ, слЪдуетъ сдЪлать маленькій мошонъ и приниматься за 
второй стаканъ не раньше чЪмъ черезъ 10—15 минутъ послЪ 
перваго. Кефиръ не слЪдуетъ пить холодный, а нужно его дове- 
сти до комнатной температуры. Лучше всего пить его на воздухЪ 
(если возможно), дЪлая послЪ каждаго стакана прогулку, которая 
не должна быть утомительна. 

Вопросъ, какой въ данномъ случа слёдуеть пить кефиръ: 
слабый, средній или кръпкій, долженъ быть рЪшенъ врачемъ. 
Вообще говоря, слабый кефиръ показанъ при запорахъ, 
средній — при отсутствіи подверженности поносамъ, крЪп- 
кій-—при поносахъ. Пища, употребляемая при кефир%, должна 
быть легкая, удобоваримая и питательная: супы, мясо бълое, те- 
лячье, жареная дичь, безъ всякихъ соусовъ; когда желудокъ до- 
статочно привыкнетъ къ кефиру, можно перейти къ болће разно- 
образному столу. Щи, борщъ, вареные овощи и плоды, спЪлыя 
ягоды и фрукты; рыбныя блюда, безъ острыхъ приправъ, могутъ 
быть разрЪшены, если нЪтъ противопоказаній со стороны желудка. 
Жирныя блюда, слоеное тЬсто, паштеты, маринады, копченья и 
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пикантные соусы никоимъ образомъ не допустимы. Чая и кофе, 
равно какъ горячительныхъ напитковъ слЪдуетъ совершенно избЪ- 
гать. Лучше отказаться также отъ молока (только къ чаю кипя- 
ченное), такъ какъ оно можетъ дать поводъ къ развит! ю газовъ, 
пученію живота и т. п. Образъ жизни долженъ быть вообще пра- 
вильный и гигіеничный. 

Для лъченія кефиромъ не существуетъ никакого опредълен- 
наго курса: окончить лЪченіе кефиромъ нужно тогда, когда въ 
немъ не предстоитъ болЪе надобности, т. е, когда питаніе боль- 
ного возстановилось до нормы. 

Если кефиръ надоъстъ больному, то слЪдуетъ сдЪлать пере- 
рывъ недфли на двЪ - три и потомъ опять вернуться къ нему, если 
состояніе больного еще требуетъ поддержки питания. 

Кумысъ — напитокъ, приготовляемый также путемъ гриб- 
коваго броженія, но не изъ коровьяго, а изъ кобыльяго молока. 
Для домашняго приготовленія онъ не подходитъ, что же касается 
его дЪйствія на организмъ, то оно ничЪмъ не отличается отъ дЪй- 
ствія кефира. Способъ лЪченія кумысомъ въ общемъ тотъ же, что 
и кефиромъ. 

Молочное, вообще лЪчеше особенно показано въ началЪ ту- 
беркулеза, при язвахъ желудка, хроническихъ же- 
лудочныхъ страданіяхъ, ракъ желудка, при болЪз- 
няхъ сердца, почекъ, мочевого пузыря и разстрой- 
ствахъ питанія вслЪдств!е малокровія и нервоз- 
ности. 

5) Виноградная діэта особенно полезна при хрониче- 
скомъ запор %Ъ, геморроЪ, ипохондріи, при нервной 
диспепсіи. при болъзняхъ сердца, почекъ и моче- 
вого пузыря, а также при желчныхъ и почечныхъ 
камняхъ. 

Прочая пища при этой д1этЪ должна быть легкая, состоящая 
изъ суповъ, хлЪба, небольшихъ количествъ тощаго мяса и овощей. 
Начннаютъ съ 1 килограмма (21/> ф.) и доходятъ постепенно до 
З килограммовъ въ день, раздъленныхъ на 2—6 порцій. На разъ 
слЪдуетъ съЪсть не болЪе 11/2 килограммовъ. ДъйстЕе винограда: 
разжиженіе крови, измЪненіе состава соковъ и усиленныя выд%- 
ленія; въ этомъ смыслЪ онъ является дъйствительнымъ кровоочи- 
стительнымъ средствомъ. 


Ш. Способы примъненія вспомогательныхъ мфръ. 
А. Наружныя прим%ненія воды. 


|. Обмыванія. 


Бч 


1. Цвльныя или общія обмыванія представляютъ 
самое нЪжное примЪненіе воды и назначаются преимущественно 
малокровнымъ, слабымъи нервнымъособамъ. Самое 
удобное время для ихъ примЪненія — по утрамъ, прямо изъ постели. 
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Большой губкой или скомканнымъ полотенцемъ, смоченными въ 
18-градусной (лЪтней температуры) водЪ, обмываютъ прежде всего 
лицо, грудь, спину, ноги. или же, еще лежа въ постели, прежде всего 
ноги и руки, а затъмъ — животъ и спину и, наконецъ, грудь. Крайне 
чувствительные и слабонервные могутъ брать для этого вначалЪ 
воду потеплЪе (240) и мало по малу переходить къ 18-градусной. 
Все обмываніе должно продолжаться не болЪфе одной-двухъ минутъ 
при умЪренной температур комнаты. ПослЪ обмыван!я не слЪ- 
дуетъ вытираться на-сухо, но быстро одЪться и дФлать съ 1/4 часа 
движенія, пока согрЪется тЪло, или столько же времени остаться 
еще въ постели -(послЪднее рекомендуется особенно слабымъ ли- 
цамъ). Невытиране на-сухо особенно полезно тъмъ, что остав- 
шаяся на тЪлЪ влага испаряется и этимъ весьма успокоительно 
дъйствуетъ на кожные нервы, вызывая чрезвычайно пріятное ощу- 
щеше. Особенно плохо переносятъ обсушивающія вытиранія нерв- 
ныя лица, такъ какъ они дЪйствуютъ на послЪднихъ раздражаю- 
щимъ образомъ. 

Прохладныя обмыванія представляютъ собою весьма надеж- 
ное закаливающее средство для предохраненія отъ мно- 
гихъ болЪзней, преимущественно—простудныхъ (болЪзней 
горла, груди, ревматизма и проч), тъмъ именно, что дЪ- 
лаютъ кожу болЪе стойкой, выносливой въ отношеніи перемЪнъ 
погоды, температуры воздуха вообще, сквозныхъ вЪтровъ. 

Обмыванія дЪйствуютъ весьма благодЪтельно во всЪхъ ост- 
рыхъ болЪзняхъ, сопровождающихся жаромъ (тифъ, вос- 
паленіе легкихъ, скарлатина, рожа и т. д.); а закаля- 
ющимъ образомъ въ хроническихъ случаяхъ, напримЪръ, у 
слабонервных ъ, малокровныхъ, и проч. 

Частота обмываній—1 или 2 раза въ день въ хроническихъ 
состояніяхъ, въ острыхъ же-——гораздо чаще, въ случаЪ сильнаго 
жара тЬла-—даже каждые 1/2 часа. 

2. Частичныя обмыванія. При опредъленныхъ болЪз- 
няхъ обмываются лишь однЪ или другія части тъла: въ хрониче- 
скихъ болъзняхъ--грудь (1—2 раза въ день), при воспа- 
леніи легкихъ (каждый часъ или полчаса), бояЪзненные су- 
ставы-—при ревматизм %Ъ (3—4 раза въ день), лицо—при ро- 
жистомъ воспаленіи. Температура воды—отъ 18 до 24 гра- 
дусовъ, смотря по чувствительности больного. 


|. Компрессы. 


1. Компрессы холодные (примочки). Кусокъ полотна 
(или полотенце) складываютъ раза два, смачиваютъ въ холодной 
вод, умъренно выжимаютъ и прикладываютъ къ больному мЪсту 
тЪла. Какъ только онъ согрЬется, его смачиваютъ вновь и при- 
кладываютъ. ЦЪль холодныхъ компрессовъ-— способствовать умень- 
шенію мстнаго воспаленія и жара путемъ ограниченія (съуже- 
ніемъ кровяныхъ сосудовъ) притока крови, наприм., при вос- 
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пален1и мозга, приливахъ къ головЪ. Въ этихъ слу- 
чаяхъ, однако, не ограничиваются одними головными компрессами, 
но прикладываютъ компрессы также къ шеф, къ области сердца 
съ цълью замедлить кровообращене, а этимъ самымъ—притокъ 
крови къ головЪ. На томъ же основаніи компрессы употребляются 
при всякихъ другихъ воспален1яхъ — брюшныхъ орга- 
новъ, легкихъ и проч. при рожисты хъ воспаленіяхъ, а 
также при скарлатинЪ, кори, тифЪ— въ послЪднихъ слу- 
чаяхъ они прикладываются къ головЪ и животу. 

Совершенно нецфлесообразно прикладываніе льда непосред- 
ственно къ тЪлу, такъ какъ черезчуръ сильное дЪйствіе холода 
производитъ какъ разъ обратное дъйств!е на кровеносные сосуды, 
т. е. вызываетъ слишкомъ сильное сокращеніе ихъ, которое 
переходитъ въ расширеніе, обусловливаемое разслабленіемъ (па- 
раличемъ) сосудистыхъ стфнокъ. 

2) Компрессы паровые (припарки). Полотенце, сло- 
женное 4—6 разъ, погружаютъ въ горячую (50° Р.) воду, слегка 
выжимаютъ, заворачиваютъ въ фланель и прикладываютъ къ боль- 
ной части тъла. Такой паровой компрессъ смЪняется черезъ каж- 
дыя 20 минутъ, втечени 1-2 часовъ, 2—3 раза въ день, съ по- 
сльдующимъ каждый разъ прохладнымъ (220 Р.) обмываніемъ. По- 
лотенце можетъ быть замфнено и плоской жестянкой или бу- 
тылкой, наполненной горячей водой и завернутой въ влажное по- 
лотенце. Паровой компрессъ прикрывается еще сверху фланелью 
или теплымъ платкомъ. Примфнен!е это очень благотворно дЪй- 
ствуеть особенно при подагрЪ, мышечномъ и сустав- 
номъ ревматизм, катарръ дыхательныхъ орга: 
новъ, при боляхъ въ маткЪ, печени, желудк%, поч- 
кахъ, при нарывахъ и т, п. 

3). Компрессы согръвающіе (См. обертыванія). 


Ш. Обертыванія. 


Влажное обертываніе заключается въ томъ, что опредЪфленная 
часть тла обертывается мокрымъ компрессомъ, который покры- 
вается еще на всемъ своемъ протяженіи какой либо сухой тканью, 
фланелью или шерстяной матеріей. Когда обертываніе охватыва- 
етъ все тЪло, съ ногъ до шеи, оно называется общим ъ, цЪъ ль: 
ным ъ, въ отличіе отъ частичнаго обертыванія, покрывающаго 
сравнительно меньшую часть тЪла, наприм., шею, грудь, животъ. 

При прим%неніи обертываній должно соблюдать слъдующія 
правила: 

1) Температура воды должна быть въ острыхъ- болЪзняхъ 
отъ 22 до 16 градусовъ (по Реом.), вообще же говоря — граду- 
совъ 18 (лътней температуры); въ хроническихъ--отъ 25 до 18 
градусовъ, въ среднемъ 220. ПослЪдняя температура считается 
наиболЪе употребительной при примЪненіи воды для обертываній, 
полуваннъ, полосканій, клистировъ, впрыскиваній. 
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3) Покрывающая влажный компрессъ сухая ткань, фланель 
или шерстяная матерія (теплый платокъ, шерстяное одъяло ит. п.). 
должна быть всегда шире компресса и плотно прилегать къ нему, 
какъ и послЪдй—къ тфлу. Полотно, смачиваемое водой, должно 
быть мягкимъ, не новымъ, а бывшимъ уже неоднократно въ стиркЪ. 

4) Тъло или часть тЪла, подлежащая обертыванію, должны 
быть достаточно теплы, въ противномъ случаЪ ихъ надо предва- 
рительно согрЪть бутылками съ теплой водой, теплыми плоскими 
жестянками (въ продажЪ имЪются спеціально приспособленныя 
для разныхъ частей тфла), нагрътыми платками и т. п. Поэтому, 
лучшее для обертываній время-—утромъ, въ кровати, предъ тъмъ 
какъ встать, въ ТЪхъ случаяхъ, когда больной лЪчится на ходу; 
притомъ, послЪ сдфланнаго обертыванія, больного надо тщательно 
укрыть шерстянымъ одъяломъ или, еще лучше, легкой периной. 

5) Въ цъльномъ обертыван!и больной долженъ оставаться, 
пока онъ вполнЪ согрфется и начнетъ потЪть. Это и есть та ре- 
акція, которая ожидается отъ обертыван!я. Если она медлитъ сво- 
имъ обнаруженіемъ, ее можно вызвать добавочнымъ согрЪваніемъ 
помощью обкладыванія больного теплыми бутылками или чъмъ либо 
подобнымъ. Наступившее же потЪніе есть тотъ моментъ, когда надо 
больного освободить отъ обертыванія. Обыкновенно это бываетъ 
спустя 1—2 часа, вообще--часа черезъ 11/2. Частичное обер- 
тываніе (согръвающій компрессъ) можетъ оставаться и болће 
долгое время, даже всю ночь, если требуется особое спокойствіе 
больного. Вообще же его можно снять или смЪнить черезъ 2—3 часа, 

6) ПослЪ обертыванія весьма полезно сдфлать общее об- 
мываніе тфла 18-градусной водой (см. стр. 634) или полуванну 
(220—250 см. стр. 643), продолжительностью 5 минутъ. 

Вліянія обертыван заключаются въ слъдующемъ: 

1) Усиливая кожную дЪятельность, они способствуютъ болЪе 
энергичному выдЪленію угольной кислоты и воды, кромЪ того, 
вслЪдствіе ускореннаго обмЪна веществъ, усиливается и мочеот- 
дЪленіе. Поэтому общія обертываня и болЪе значительныя частич- 
ныя (напр. туловища) благотворно дЪйствуютъ особенно при раз- 
стройствахъ питанія (малокровіе, нервная слабость, зо- 
лотуха, почечныя страданія, ожир%Ъ ніе и проч.). У 
слабыхъ и нервныхъ больныхъ продолжительность обертыванія 
можетъ ограничиться однимъ часомъ. 

2) Обертыванія выравниваютъ неправильное кровообращеніе, 
отвлекая кровь изъ тЪхъ частей тла, гдЪ имЪется избытокъ 
ея, въ ТВ, гдЪ чувствуется въ ней недостатокъ; такъ, напримЪръ, 
ножныя обертыванія при болфзняхъ сердца, печени, 
брюшныхъ органовъ, обертыванія живота—при прили- 
вахъ къ голов%, болЪзняхъ пегкихъ и проч. 

3) Обертыванія успокаиваютъ боли, сильное возбужде- 
ніе, раздражительный кашель и т. п. 

4) Обертыванія унимаютъ жаръ тфла при лихорадкахъ 
путемъ расширенія кожныхъ сосудовъ, т. е. усиленной отдачи тепла 
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тломъ; послфднее достигается особенно въ томъ случа, если 
за обертываніемъ слъдуетъ еще общее обмыван!е или полуванна. 
Этимъ объясняется превосходное дЪйстые обертываний при всЪхъ 
острыхъ, сопровождающихся жаромъ, болъзняхъ (тифъ, дифте- 
ритъ, воспален1е легкихъ, скарлатина, корьит. п.). 
Въ этихъ случаяхъ обертыванія дЪлаются отъ двухъ до нЪсколь- 
кихъ разъ въ сутки, каждый разъ, какъ только температура тъла 
(жаръ) превышаетъ 39 градусовъ (по Цельстю). 


Частичныя и общія обертывания. 


Къ частичнымъ относятся, во-первыхъ, обертыванія сравни- 
тельно незначительныхъ областей тЪла: живота, поясницы, ниж- 
нихъ и верхнихъ конечностей, головы, лица, шеи, груди, и обыч- 
но называются въ такихъ случаяхъ согрфвающими ком- 
прессами, въ противоположность компрессамъ холоднымъ (см. 
стр. 635); во-вторыхъ къ нимъ же относятся болЪе значительныя 
обертывания, приближающіяся больше къ типу общихъ, а имен- 
но— обертывашя туловищныя (короткій викель) и ножно- 
подмышковыя (съ ногъ до подмышекъ). 

1. Набрюшный согрфвающ!й компрессъ Кусокъ 
полотна такой величины, чтобы сложенный вдвое или втрое, со- 
отвЪтствовалъ всей поверхности живота, считая и боковыя части, 
а вверхъ—-до подложечной ямки, погружаютъ въ 18—22-градусную 
воду, выжимаютъ, какъ сказано выше, и кладутъ на животъ такъ, 
чтобы онъ всюду равномЪрно, безъ складокъ, прилегалъ къ тЪлу. 
Поверхъ кладутъ, плотно налаживая, кусокъ фланели или шерстя- 
ной материи такой величины, чтобы переходилъ границы влажнаго 
компресса пальца на три. Непромокаемая ткань (клеенка) между 
влажнымъ компрессомъ и сухой настилкой не необходима, но если 
она имЪется подъ руками, ее можно употребить для этого. Нако- 
нецъ, все забинтовывается полотенцемъ или чфмъ либо подобнымъ, 
хотя, при спокойномл, лежаніи, въ этомъ необходимости нЪтъ. Не 
безпокоя больного, это можно сдЪлать такъ: подъ больнымъ, по- 
перекъ поясницы, просовываютъ разглаженное полотенце, кото- 
рымъ, послЪ наложения согрЪвающаго компресса, закрываютъ по- 
слЪдний, съ одной и другой стороны, и пристегиваютъ парой швовъ 
или такъ называемыми безопасными булавками. БолЪе узкій ком- 
прессъ, лишь полосой, на область желудка и печени, можно, при- 
способивъ такимъ образомъ, носить и на ходу. 

БолЪзни, при которыхъ набрюшный согръвающій компрессъ, 
примЪняется, суть: болЪзни головы и шеи (горла и горта- 
ни), дифтеритъ, крупъ, болЪфзни сердца, желудка, 
кишекъ, печени, геморрой, судороги, поносъи рво- 
та у дЪтей, лихорадочныя болЪзни, корь, скарла- 
тина и проч. 

2. Поясное обертыван!е (| образное). — Какъ 
влажная, такъ и сухая часть его имфютъ внизу трехугольную 


АЛЛАнын. 


зад 


пришивку, однимъ концомъ идущую къ промежности. Правила на- 
ложеня этого согрЪвающаго компресса тЪ-же, что и при набрюш- 
номъ. ПримЪняется и благотворно дъйствуетъ при болЪзняхъ 
мочевого пузыря и половыхъ органовъ, какъ муж- 
скихъ, такъ и, въ особенности, женскихъ. 

3. Обертыван1е верхнихъ и нижнихъ конеч- Обертыване 
ностей (всей конечности или части ея). О дЪйствіи такихъ конечностей. 
обертываний см. стр. 637. Вода въ такихъ случаяхъ должна быть по- 
холоднзе, градусовъ 20, а продолжитепьность обертывания (лежа- 
ня согрБвающаго компресса) ббльшая (по меньшей мЪр% З часа). 
Производится по общимъ правиламъ (см. стр, 636), или же проще 
такъ, что надъваютъ двЪ пары чулокъ, одну-_бумажную, смочен 
ную и умЪренно выжатую, на голыя ноги, а поверхъ — другую 
пару, шерстяную, сухую, которая должна быть нЪсколько длин- 
нъе первой. Бинтоване ноги или руки сначала. наголо, влаж- 
нымъ полотнянымъ бинтомъ, а поверхъ— шерстянымъ. нецЪлесо- 
образно, такъ какъ вслЪдстые неизбЪжныхъ, при бинтовании, 
перегибовъ бинтовъ, образующихъ складки и неравномЪфрныя на 
слоенія, (что отзывается на кожЪ соотвЪтственными вдавленіями), 
не только не достигается цЪфль обертывашя, но оно можеть 
оказаться даже вреднымъ. 

4. Обертыван!е головы и лица. Влажный платокъ, 9бертыване 
сложенный надлежащимъ образомъ, кладется на больное мЪстоголовы и лица 
и укрЪпляется бинтомъ или (на головЪ) плотно прилегающимъ 
ночнымъ колпакомъ. Такія обертыванія часто полезны при зуб- 
ныхъ, лицевыхъ и головныхъ боляхъ. 


5. Шейное обертываніе (согръвающій компрессъ). Ябертываще 
Платокъ полотняный или шелковый, сложенный вчетверо, сма- шен; 
чивается водою лЪтней температуры (18°), выжимается и кла- 
дется вокругъ шеи, поверхъ него-—короткій фланелевый бинтъ 
Между фланелью и компрессомъ можно положить еще тонкую 
клеенку. Обертыван!е оставляется на шеъ на 2—3 часа, послЪ 
чего, въ случаЪ надобност,, смЪняется, или вновь накладывается 
спустя нЪкоторое время. Оно полезно при охриплости, 
катаррЪ зЪва, воспален!и миндалинъ съ бол%Ъз- 
неннымъ глотантемъ, во второмъ період% дифте- 
рита и крупа, когда опухоль и воспалене уменьшились. Въ 
первомъ перюдЪ посл%днихъ болфзней рекомендуются часто смЪ- 
няемые холодные компрессы. 

6. Нагрудныя обер*тыванля. а. Наплечное обер- Шотланден. 
тыванте (шотландскій компрессъ). ДЪлается изъ двухъ полосъ кќомпрессъ. 
полотна (изъ короткихъ полотенецъ), сложенныхъ такъ, чтобы 
вышла ширина 11/> ладоней (у дЪтей соотвЪтственно уже), и 
крестообразно надЪтыхъ на плечи; сзади концы доходятъ до 
верхнихъ угловъ попатокъ. Смоченный въ водЪ (24-градусной) 

и надътый такимъ образомъ, компрессъ этотъ покрывается фла- 
нелевымъ бинтомъ нЪсколько большей ширины. 
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Шаль 6. Шаль. Четырехугольный кусокъ полотна складывается 
вдвое углами, въ видЪ трехугольника, смачивается водой (249), 
выжимается и надЪвается на плечи въ вид шали. Поверхъ него 
точно такъ же надЪвается соотвътственный (нЪсколько ббльшій) 
шерстяной платокъ. 

Обертываніе в. Обертыван!е груди. Вокругъ груди обертывается 
груди. смоченное въ 24-градусной водЪ полотенце, а поверхъ послЪд- 
няго-—фланель или шерстяная ткань обыкновеннымъ способомъ, 

какъ при обертываніи живота. 

Обертыване груди можно сочетать съ наплечнымъ или съ 
шалью; смЪняется каждые 2 часа; можетъ остаться также на всю 
ночь, или же снимается ночью, когда только больной начнетъ 
себя чувствовать въ немъ непріятно. Посл обертыванія, про- 
должавшагося болЪе чЪмъ 2 часа, слъдуетъ всегда сдЪлать обмы- 
ване груди 22-градусной водой. ПримЪняется при всфхъ груд- 
ныхъ болЪзняхъ (воспалеше легкихъ, плевритъ, бронхитъ и 
проч.). Какъ отвлекающее средство оно, въ сочетании съ обер- 
тываніями рукъ и ногъ, употребляется при воспаленіи мозга, 
мозговомъ ударЪ и воспаленіяхъ брюшныхъ ор- 
гановъ. 

Обертывание 7. Туловищное обертыван1е (короткій викель). 
туловища Простирается отъ подмышекъ до бедеръ, или до колънъ, и при- 
мняется чаще, чЬмъ всЪ прочая большя обертыванія. Его легко 
сдЪлать самому, безъ посторонней помощи. Кусокъ полотна, сло- 
женный вдвое или вчетверо, въ соотвфтственную ширину, нама- 
чивается въ вод, выжимается и возможно плотнфе прила- 
живается къ тЪлу; поверхъ идетъ сухая шерстяная ткань, со 
всЪхъ сторонъ плотно облегающая викель. По наложеніи викеля, 
укрываются теплымъ шерстянымъ одфяломъ или периной. Продол- 
жительность викеля 1-—2 часа, вообще часа 11/2. Вода для викеля 
тепловатая (26°), для слабыхъ и малокровныхъ, 220—189— для 

болЪе крЪпкихъ (ДЪйств!е его см. стр. 637). 
Обертываше съ 8. Ножноподмышковое и цЪльное обертыва- 
ногъ до под-н1е. При ножноподмышковомъ обертывани— шея, руки и верх- 
мышекъ, или Няя часть груди остаются свободными, при цфльномъ, напротивъ 
всего тфла. того, все ТФло, за исключешемъ лишь головы, обертывается 
компрессомъ. Оба эти рода обертываній по дЪйстыю мало чфмь 
отличаются другъ отъ друга и, въ виду ббльшаго удобства пер- 
ваго, его приходится въ большинствф случаевъ предпочитать 
второму. Главное ихъ примънене въ лихорадочныхъ бо- 
лЪзняхЪ, гдь они смВняются, смотря по жару тФла, каждые 
1/5 часа или каждый часъ и ръже. Въ хроническихъ случаяхъ, 
гдЪ имфются въ виду усиленныя выдЪленія черезъ кожу и почки 
(золотуха, сифилисъ), такія обертыванія оставляются на 
2—3 часа. Температура воды въ лихорадочныхъ болЪзняхь— 180, 
въ хроническихъ-- потеплЪе (220—-240), особенно у дътей, Надо 
слЪдить за скорымъ и надлежащимъ согрванемъ обернутыхъ боль- 
ныхъ.Въ случа надобности —искусственноесогръваніе(см. стр. 637). 


— 641 — 


ІУ. Ванны водяныя. 


1. Головная ванна дЪлается обыкновеннымъ спосо- Головная 
бомъ; вода для нея берется тепловатая (250); примЪняется при ванна. 
накожныхъ болЪзняхъ головы: разнаго рода сыпяхъ 
и язвахъ и вшивости. Въ послъднемъ случаЪ голова нати- 
рается передъ ванной зеленымъ мыломъ и омывается горячимъ 
уксусомъ. Головныя ванны примфняются отъ 1 до З разъ въ 
день, или рЪ же, смотря по надобности, каждый разъ продолжи- 
тельностью 5 минутъ. ПослЪ каждой ванны слЪдуетъ обмывать 
голову прохладной водой, Въ холодную погоду не слЪдуетъ выхо- 
дить на воздухъ съ влажной головой. 

2. Глазная ванна. И въ этомъ случа употребляется Глазная ванна. 
25-градусная вода. Примфняется при глазныхъ болЪзняхъ. " 
Въ сосудъ, наполненный такой водой, опускаютъ лицо такъ, 
чтобы и лобъ былъ погруженъ, и это продълываютъ разъ 10 под- 
рядъ, повторивъ въ течене дня 3 раза. ПослЪ каждой ванны 
глаза обмываются прохладной водой Глазную ванну можно дЪлать » 
и при помощи спеціально при пособленныхъ глазныхъ рюмочекъ, 
которыя продаются въ оптическихъ магазинахъ, также въ апте- 
кахъ. Наполнивъ ихъ 25-градусной водой, приставляютъ ихъ къ 
глазамъ, которые цълесообразно держать при эгомъ открытыми. 

Такая глазная ванна можетъ продолжаться долЪе обыкновенной, 
2—3 минутъ (см. стр. 591). 

3. Ванна ручной кисти и всей руки Вода 250—280, Ручная ванна. 
продолжительность—1! часа, З раза въ день—при воспапе- 
н1яхъ и чирьяхъ ручной кисти или всей руки. Холодная 
(12—150 Реомюра) ручная ванна примфняется, какъ отвлекающее 
средство, при приливныхъ головныхъ боляхъ, голово- 
кружен!и, при воспален1яхъ важныхъ внутреннихъ 
органовъ (мозга, легкихъ и пр.), особенно же при значительной 
нервной слабости. 

4 Ножная ванна а. Мелкая ножная (ступневая)Ножныя ванны. 
ванна (холодная) приближается по дЪйствю къ хожденію боси- 
комъ по мокрой травЪ. Вода употребляется холодная, 10—15° 
Реомюра, и наливается въ сосудъ въ такомъ количествЪ, чтобы 
въ нее погружались» лишь ступни ногъ. Купанье ногъ происхо- 
дитъ при этомъ такимъ образомъ, что одна другую натираетъ. 
Продолжительность такого купанья — минуты три. И тутъ реко- 
мендуется осторожность и постепенный переходъ отъ болЪе теп- 
лыхъ къ болье прохладнымъ ваннамъ, особенно у лицъ съ н«ьжнымъ 
сложеніемъ и нервозныхъ. Ступневая ванна, какъ и другія при- 
мЪненія воды (ножная паровая ванна, холодное обтиране ногъ 
и массажъ ихъ) показаны при приливахъ къ голов, го- 
ловныхъ боляхъ, головокружен1и, особенно же онЪ 
полезны при привычно-холодныхъ ногахъ. Время для 
ножныхъ холодныхъ ваннъ самое лучшее по утрамъ, прямо изъ 
постели. ПослЪ ванны надо дълать движенія, пока ноги согрфются; 


41 


Ванны до 
колЪнъ. 


Сидячая 
ванна 


— 642 — 


непривычнымъ или слабымь слЪдуетъ, для согръванія ногъ, лечь 
на короткое время обратно въ постель. 


б. Глубокая ножная ванна (теплая). Вода употреб- 
ляется 30 —27-градусная (по Реомюру), и высота ея въ сосудЪ 
такая, что ноги погружаются въ нее по икры; продолжитель- 
ность-—1/4 часа. Весьма полезна при изъязвлен1яхъ и 
саднен1и пальцевъ, а также при болящихъ мозо- 
ляхЪъ. ПослЪ теплой ножной ванны слфдуетъ всегда обмыть 
ноги холодной водой, для предупреждения простуды. 

5. ДоколЪнная ванна. Погружен1е ногъ до ко- 
лънъ. Этоть родъ ножной ванны дфлается въ большинствЬ 
случаевъ изъ холодной воды и продолжается минутъ пять. Въ 
ванну или другую подобную посудину наливается вода въ требу- 
емомъ количествЪ, и больной ступаетъ въ ней взадъ и впередъ. 
Такая ванна особенно полезна при приливныхъ голов- 
ныхъ боляхъ, тяжести въ голов%, при затруднен- 
номъ дыхан!и, сердечныхъ болЪзняхъ, значи- 
тельной нервозности. Въ послъднемъ случаЪ, а также 
у лицъ нЪжныхъ и слабыхъ. слЪдуетъ начинать съ болЪе теплой 
воды (25° Р.\ и постепенно переходить къ болЪе прохладной (18° Р), 


Теплая доколънная ванна (309—289 Реом.), про- 
должительностію — 1/4 часа, благотворно дъйствуетъ при яз- 
вахъ голени, составляющихъ часто послЪдстве расширен- 
ныхъ венъ. 


6. Колънная ванна. Стояніе въ водЪ на ко: 
лъняхъ. Эта ванна, какъ и предыдущая, дЪйствуетъ подобно 
полуваннЪ, но менфе энергично, при головныхъ боляхъ, 
геморро%. при болЪзняхъ легкихъ, печени, почекъ, 
желудка, кишекъ и при нервныхъ страданіяхъ. И 
тутъ требуется постепенность перехода отъ боле теплой (25° Р.) 
къ боле прохладной (18° Р.) водЪ, особенно-— при ревма- 
тизмЪ и у нервныхъ лицъ. 


7. Сидячая ванна. Спещально устроенная ванна (изъ 
цинка), или же другая подходящая посудина, наполняется водою 
съ такимъ разсчетомъ, чтобы послЪдняя доходила лишь до пупка 
больного, когда онъ сядетъ въ нее. Ноги, находящияся внЪ ванны, 
должны быть одЪты или теплоукутаны. Температура воды 25- 18 гра- 
дусовъ, продолжительность ванны отъ З до 10 минутъ. Холод- 
ныя сидячя ванны не должны продолжаться долЪфе 1/2-——1 ми- 
нуты. Сидяче ванны можно соединять съ массажемъ живота, 
производимымъ при сидЪфн!и больного въ водћ. 

Сидячія ванны дЪйствуютъ благотворно при всЪхъ бол Ъз- 
няхъ живота, особенно же—при женскихъ болЪзняхъ, 
а также при запорЪ КромЪ того онъ дъйствуютъ и сильно 
отвлекающимъ образомъ, поэтому показаны при головныхъ 
боляхъ и другихъ страданіяхъ мозга, при безсон- 
ниц Ф, а также при болЪзняхъ легкихъ. 
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8. Полуванна. Температура воды—25 —200 Реом. Въ хро- Полуванна. 
ническихъ болъзняхъ употребляются высшпе градусы, въ острыхъ— 
боле низке, при чемъ иногда бываетъ нужно, путемъ добав- 
ленія холодной воды. понизить температуру ванны до 169. Воды 
должно быть въ ваннЪф столько, чтобы она не превышала верх- 
ней границы живота у сидящаго въ ней больного. На голову 
(лобъ) больного кладется холодный компрессъ, для предупреж- 
демя прилива крови къ мозгу, и помощникъ, набирая въ ваннЪ 
воду рукою, обливаетъ верхнюю часть тЪла и растираетъ мяг- 
кимъ полотномъ (или губкой) плечи и спину; переднюю часть 
груди больной самъ себЪ обмываетъ руками. Въ ваннЪ же ра- 
стираются и ноги и, наконецъ, слегка массируется (разминается) 
все тЪло. Продолжительность ванны—5—10 минутъ. 

Полуванна пользуется широкимъ рримфнешемъ при всЪхъ 
лихорадочныхъ болЪзняхЪъ, при кори, скарлатин %, 
дифтерит%, воспалении легкихь и тиф. 

Полуванны дЪйствуютъ успокаивающимъ и отвлекающимъ 
образомъ при хроническомъ суставномъ и мышеч- 
номъ ревматизмЪ, при одышкЪ, геморро%, а также 
при ипохондрии, истер1и и нервныхъ состоян!яхъ, 
У слабонервныхъ надо начинать съ боле теплыхъ ванъ (250), 
такъ какъ холодныя возбуждаютъ и вызываютъ безсонницу, и 
постепенно доходить до 22-градусныхъ. ПослЪ ванны слЪдуетъ 
всегда сдЪлать обливанме болЪе прохладной водой (22—189 Р.), 
По окончани такого купан:я цЪлесообразно, особенно для нер- 
возныхъ, не обтираться насухо, а одЪться и д%Ълать движения. 
пока тБло согрЪется, или же лечь въ постель и тепло укрыться, 
что предпочтительнЪе или даже необходимо для слабыхъ лицъ. 

9. Полная ванна отличается отъ полуванны тЪмъ, Полная ванна, 
что вода достигаетъ до самой шеи больного. ДЪйств:е ея нъж- 
н%е, чЬмъ дъйстве полуванны, такъ какъ въ ней больной си- 
дитъ спокойно и надъ нимъ не производятъ никакихъ манипу- 
ляцій, вродъ обмываній, растираній, разминанй Притомъ эти 
ванны дЪлаются обыкневонно теплыми, 271—289, продолжитель- 
ность-10 минузъ. Ванны эти противопоказуются у тъхъ боль- 
ныхъ, которые не выносятъ или для которыхъ можетъ быть 
вредно давленіе воды на грудь (легочнымъ, сердечнымъ боль- 
нымъ). 

При ревматизмах ъ, а также при очень сильной нер- 
возности полная ванна весьма успокоительно дЪйствуетъ; она 
способствуетъ также лучшему и болЪе спокойному сну. 


ү. Паровыя ванны. 


По дЪйствію своему паровыя ванны приближаются къ теплымъ Вдліяніе 
водянымъ ваннамъ, но дъйствуютъ гораздо энергичнће послъднихъ. паровыхъ 
Полныя паровыя ванны вызываютъ обильное выдЪлене пота, ваннъ. 
учащаютъ дЪятельность сердца и усиливаютъ обмфнъ веществъ. 


41% 


Полная паров 
ванна 
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Поэтому въ примЪненіи ихъ надо быть разборчивымъ и не на- 
значать ихъ лицамъ, страдающимъ легкими и сердцемъ, а также 
труднымъ больнымъ и лицамъ слабымъ и нервознымъ. У такихъ 
умстны лишь частичныя паровыя ванны, т. е. примфненныя лишь 
на отдъльныхъ частяхъ тЬла, а также, въ случаЪ крайней необхо- 
димости, постельная паровая ванна (см. стр. 646). Не нуждаются 
въ паровыхъ ваннахъ тъ, которые и безъ того легко потЪютъ. 
Вообще говоря, паровыя ванны примЪняются во многихъ болЪз- 
няхъ, въ простудахъ, при насморкЪ, кашлЪ, при гор- 
ловыхъ ушныхъ, глазныхъ болЪфзняхъ, особенно же 
при мышечномъ рев матизм%, невральгіяхъ, ишзасЪ 
и пострЪлЪ (пояснично-крестцовой боли); затфмъ въ 
болЪзняхъ, при которыхъ цЬлесообразны усиленныя выд%Ъленія 
кожей (сифилисъ, золотуха, подагра, водянка по- 
чечнаго, а не сердечнаго, происх ожденія). 

1 Полная паровая ванна. Тутъ разумЪется не русская 
паровая баня, гдЪ воздухъ насыщенъ горячимъ паромъ, и не такъ 
назыв. римская баня, гдЪ потфне вызывается втяшемъ сухого 
горячаго воздуха. Эти бани не переносятся и многими здоровыми 
людьми, дЪйствуя сильно на голову и на легкія, хотя, при ум%Ъ- 
ренномъ пользованіи ими. онф вообще полезны. Для такихъ, ко- 
торые не переносятъ общей высокой температуры окружающаго 
воздуха, въ водолечебницахъ, а также иной разъ въ баняхъ, 
устрсены такъ называемыя паровыя камеры, въ видЪ ящиковъ, 
бочекъ и т. п., въ которые садятся такимъ образомъ, чтобы го- 
лова была внф камеры. Паръ впускается въ камеру изъ аппа- 
рата, находящагося внф ея. Гдъ такого аппарата нЪтъ, можно 
камеру приспособить такъ, чтобы удобно было вставить сосудъ, 
наполненный до половины кипяткомъ, а надъ сосудомъ стулъ, 
на которомъ усаживается берущій паровую ванну. Въ сосудъ съ 
водой вкладываютъ раскаленные камни для образования паровъ, 
если таковыхъ отъ кипятка не достаточно. 

Домашнюю паровую ванну можно легко устроить и такъ, 
чтобы больной могъ ее принять лежа, а не стоя или сидя. Два 
стула ставятся, на соотвЪтственномъ росту больного разстояни, 
съ обращенными другъ противъ друга передними краями сидЪнай, и 
на нихъ кладутъ нЪсколько узкихъ досчатыхъ латъ, такъ чтобы 
вышло ложе, вродЪ походной кровати, и что либо замфняющее 
подушку для головы. Желаюций подвергнуться пару ложится раз- 
дЪътый на латахъ, и на него накидывается шерстяное одЪяло 
такимъ образомъ, чтобы оно со всЪхъ сторонъ достигало земли, 
и плотнс охватывало шею, а голова осталась бы открытой. За- 
тъмъ подъ ложемъ ставятся въ равномфрныхъ промежуткахъ три 
сосуда съ кипяткомъ, одинъ — подъ лопатками, лругой— подъ сере- 
диной тЪла, третй—подъ голенями. Шерстяное одЪяло не даетъ 
выхода пару, и такимъ образомъ достигается весьма основательное 
потъне. Потьюший лежитъ 10—15 минутъ на спинЪ, а затъмъ 
столько же времени на животЪ. Въ случаЪ недостатка пара. можно 
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быстро возобновить кипятокъ или, еще лучше, въ каждый сосудъ 
бросить раскаленный камень или кирпичъ. Если паръ слишкомъ 
горячъ, можно частью прикрыть сосуды крышками, такимъ обра- 
зомъ, чтобы между крышкой и сосудомъ находились двЪ деревян- 
ныхъ перекладинки; тогда паръ будетъ выходить боковыми щелями 
и не жечь. 

Если больному не трудно сидъть въ пару, можно еще проще 
устроить ванну слъдующимъ образом®^ берушій ванну садится на 
стулъ и его заворачиваютъ (вмЪстЪ со стуломъ) шерстянымъ одЪя- 
ломъ наглухо, оставивъ свободной лишь голову. Затмъ, при- 
поднявъ у пола одћяло, ставятъ одинъ сосудъ съ кипяткомъ подъ 
сидъніемъ, а другой, съ деревянной перекладинкой, подъ ноги 
сидящаго. Опустивъ одЪяло на свое мЪсто, даютъ пару сбираться 
въ этомъ закрытомъ прсстранствЪ. Для усиленія пара поступаютъ 
такъ, какъ сказано выше. Продолжается такая ванна полъ-часа. 

Цълесообразно сЪсть (или лечь) въ паровую ванну не го- 
лымъ, а обернутымъ въ простыню; это и пріятне, особенно не 
выносящимъ прикосновенія шерсти къ тЪлу, и дЪйстве пара бо- 
лЪе основательное. 

ПослЪ всякой паровой ванны слЬдуетъ сдЪлать общее обмы- 
ване тЬла прохладной волой (180 Р.), или же принять прохлад- 
ную сидячую ванну, какъ описано выше (см. стр. 642). 

2. Частич ныя паровыя ванны. Ихъ можно такъ же 
просто дЪлать, какъ и предыдущая. 

а. Паровая ванна для головы и шеи. Необходимыя Паренье 
принадлежности: 2 стула, сосудъ съ кипяткомъ и шерстяное одћ -головы и ш 
яло, которымъ больной накрывается съ головой до пояса. Стулья 
ставятся сомкнутыми передними краями. Берущій паръ садится 
верхомъ на одномъ стул, руками опираясь на спинку другого 
стула, на которомъ помфщается сосудъ съ кипяткомъ. Продолжи- 
тельность ванны 20—40 минутъ. ПослЪ ванны холодное обмывание 
головы, шеи и верхней половины туловища. Эта ванна прим%Ъ- 
няется при разныхъ болЪзняхъ глазъ, ушей, носа, горла 
и полости рта. 

б. Паровая ванна для рукъ. Разнится отъ предыдущей Паренье руг 
лишь тЬмъ, что голова остается свободной. Если одна лишь рука 
нуждается въ парЪ, можно другую освободить, хотя цълесообразнЪе 
заодно ужъ и другую парить, такъ какъ въ этомъ случаЪ про- 
исходитъ равномфрно кровообращене. Продолжительность ванны 
30—40 минутъ. ПослЪ ванны —обмыван!е рукъ, шеи и верхней 
половины туловища. 

в. Ножная паровая ванна. Принадлежности: 2 стула, Паренье ногъ 
сосудъ съ кипяткомъ и шерстяное одЪяло, накрывающее стулъ 
вмЪстЬ съ ногой. На одномъ стулЪ садится берущий паръ, а на 
другой стулъ, подъ которымъ ставится сосудъ съ кипяткомъ, по- 
мЪщается его нога. И тутъ цфлесообразнЪе во всякомъ случа% па- 
рить обЪ ноги сразу, одновременно, съ цфлью равномЪрнаго крово- 
обращения. 


Паренье 
въ постели. 


Песочная 
. паров. ванна. 
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Ножную паровую ванну можно сдЪлать и такъ: на сосудЪ 
съ кипяткомъ кладутъ перекладину, на которую упираются ноги, 
соотвфтственнымъ образомъ накрытыя до бедеръ. 

При частичныхъ ваннахъ, какъ и при полныхъ, надо забо- 
титься о томъ, чтобы паръ имЪлъ возможно меньше выхода на- 
ружу. Продолжительность ножной паровой ванны—20 —30 минутъ. 
ПослЪ ванны --обмываніе ногъ до колЪнЪъ. 

Ручныя и ножныя паровыя ванны примфняются, какъ отвле- 
кающее средство, при головныхъ боляхъ, также при зяб- 
кости ногъ, лицевыхъ и зубныхъ боляхъ, одышкЪ. 
ОнЪ примъЪняются также, часто съ большой пользой, при отрав- 
лен1яхъ крови, опухоляхъ, злокачественныхъ яз- 
вахъ, лищаяхъ, нагноентяхъ и т. п. 

3. Постельная паровая ванна. Принадлежности: 
постель, широкое и длинное шерстяное одЪяло, 2—3 простыни и 
нЪсколько бутылокъ, наполненныхъ горячей водой и плотно 
закупоренныхъ. На постели (матрац) разстилаютъ прежде всего 
шерстяное одЪяло, а поверхъ него—намоченныя въ водЪ (200) и 
выжатыя простыни (2—3 вмЪстЬ). Больной ложится на простыни, 
которыми его (все тЪло) тщательно обертываютъ (см. стр. 640). 
ЗатЪмъ его обкладываютъ горячими бутылками, приготовленными 
заранфе и завернутыми въ горячія мокрыя полотенца: одна 
бутылка кладется у ступней, другія двЪ или четыре вдоль тЪла 
(по 1 или по 2 съ каждой стороны). Въ случаЪ надобности можно 
число бутылокъ увеличить. ПослЪ этого больного укутываютъ въ 
шерстяное одЪяло, накрывая имъ его съ одной и другой стороны 
и со стороны ногъ, такъ что свободной остается лишь голова. 
Поверхъ всего кладется еще другое одЪяло. 

Уложенному и укутанному такимъ образомъ больному даютъ 
потфть часъ другой, смотря по его самочувствію. 

Эту постельную паровую ванну можно сдЪлать помощью не 
цЪльнаго, а лишь ножно-подмышковаго (см.стр.640) обертыванія, чтб 
особенно умЪстно у дЪтей, которыхъ трудно держать долго въ 
цъльномъ обертывании. 

у По окончани паровой ванны слЪдуетъ всегда сдълать общее 
обмываніе тФла прохладной водой (18—20° Р.) или же полу- 
ванну изъ 20—24 градусной воды. 

Постельная паровая ванна лЪйствуетъ менъе сильно, чфмъ 
паровая камера (см. стр. 644), поэтому годится для болЪе слабыхъ 
лицъ, а именно -малокровныхъ, нервозныхъ, а также 
для легочныхъ и сердечныхъ больныхъ. 

4. Песочная паровая ванна дЪйствуетъ подобно обык- 
новенной паровой, но въ болфе сильной степени. Она производится 
слъдующимъ образомъ. Деревянную ванну наполняютъ нагрЪтымъ 
до 400 Р. (въ печи) морскимъ или ръчнымъ пескомъ и сажаютъ 
въ нее больного, по самую шею. Продолжительность такой ванны 
отъ Из до 3/4 часа, Посл нея-– полу-или полная водяная ванна 
(27—259 Р.) съ послъдующимъ общимъ обмываніемъ 22-градус- 
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ной водой. За отсутствіемъ водяной ванны, можно ограничиться 
общимъ обмываніемъ (22—240 Р,). Песочныя Ванны могутъ быть 
и частичныя, а именно—для рукъ и ногъ. 

Благотворнће дЪйствуютъ песочныя ванны, если ихъ дЪ- 
лать изъ песка, нагрфтаго солнцемъ, и сочетать съ купаньемъ 
въ морЪ или, по крайней мЪрЪ, въ рЪкъ, что возможно лишь, 
конечно, лЬтомъ, при соотвЪтственно подходящихъ условяхъ. 

Песочныя ванны вызываютъ сильное выдЪленіе пота (отъ 
1/2 до 5 фунтовъ за разъ) и очень попезны при подагрф, 
хроническомъ ревматизм, ишіас 3, почечныхъ бо- 
лъзняхЪъ и ожирфн1]и. 


ҮІ. Холодныя обтиранія (влажныя). 


Холодныя обтиранія производятся слЪдующими двумя спосо- 
бами. 

1) Простыню погружаютъ въ воду (22—180), слегка выжи- 
маютъ и набрасываютъ, въ видЪ плаща, на плечи больного. Одной 
рукой собравъ ее на груди его, другою, сбирая по 2—3 складки 
простыни, крфпко растираютъ всю заднюю поверхность тфла, а 
затьмъ тоже продълываютъ съ переднею поверхностію. Посл 
этого простыню снимаютъ и еще разъ основательно, но уже по 
голу, растираютъ все тфло какой либо жесткой тканью (или 
спецальными губчатыми перчатками), пока кожа не станетъ всюду 
красною. 

2) Обтираніе производится лишь тканью или перчатками, 
намоченными въ холодной водЪ (16—18° Р.); порядокъ обтира- 
нія таковъ: животъ, затъмъ--грудь, шея, лицо, верхнія конеч- 
ности, спина, подъ конецьъ— нижнія конечности. Какъ только 
перчатки или т. под. согрБются, ихъ повторно погружаютъ въ 
воду. Это обтиране можно дфлать самому, безъ помощи посто- 
ронняго. Оно же предпочтительнЪе, когда нужно обтирать боль- 
ного въ постели: въ послъднемъ случаъ обтираютъ раньше 
переднюю поверхность тЪла, а затЪмъ, при положен!и больного 
на животЪ, и заднюю поверхность. 

Обтираніе не должно продолжаться болъе З минутъ, и всего 
лучше его дълать утромъ при вставаніи. Вечерния обтиранія въ 
большинствЪ случаевъ сильно возбуждаютъ и лишаютъ сна. ПослЪ 
обтиранія надо остаться еще нЪкоторое время въ постели, или 
дЪлать движенія, пока тЪло согрЪется. Температура комнатнаго 
воздуха должна быть не ниже 140, 

Упомянутыя обтиранія можно назвать цЪльными въ 
противоположность частичнымъ, при которыхъ обтираются лишь 
отдъльныя части тЪла. 

Холодныя обтиранія служатъ для возбужденія кожной дя- 
тельности и дйствуютъ подобно холоднымъ обмываніямъ, но 
несравненно сильнЪе ихъ. Поэтому для малокровныхъ и нервоз- 
ныхъ лицъ они не годятся —они слишкомъ возбуждаютъ и ослаб- 
ЛЯЮТЪ. 


Способы 
обтираній, 


Питье воды 


— 648 — 


Б. Внутреннія примфненія воды. 


1. Питье воды съ лъчебной цъ лью. Утромъ, на то- 


съ лфчебной щакъ, стаканъ свЪжей холодной воды, сразу или же по столовой 


цёлью. 


Полосканіе 
водой. 


ложкЪ черезъ каждые полчаса, часто очень хрошее вспомогатель- 
ное средство противъ запора. То же надо сказать о дЪйствіи 
холодной воды при воспалительныхъ горловыхъ болЪзняхъ 
(дифтеритЪ, круп, воспаленіи миндалинъ), при которыхъ ее даютъ 
каждый часъ по дза—три глотка. БлагодЪтельное дЪйств1е холод- 
ной воды у лихорадящихъ больныхъ извЪстно каждому, 
кто хоть разъ былъ свидътелемъ того, съ какой жадностю таке 
больные хватаются за подносимый имъ глотокъ этого освЪжитель- 
наго напитка, отстраняя всякое прочее питье. 

При болЪзняхъ желудка, сопровождающихся рвотой, 
больнымъ часто изрыгается всякая пища и всякое питье, только 
не холодная вода, если давать ее не въ большихъ на разъ коли- 
чествахъ: примЪрно, каждые полчаса по столовой ложкЪ (дЪтямъ— 
по чайной). 

Точно такъ же малыя количества холодной воды весьма по- 
лезны бываютъ и при поносЪ у маленькихъ дЪтей, будетъ ли 
онъ слъдствемъ разстройства пищеваренія или отражательнаго 
(рефлекторнаго) раздраженія при проръзываніи зубовъ. Можно 
растворить въ водЪ сырой бЪлокъ яйца и, прибавивъ немного са- 
хару, давать ребенку по чайной ложечкЪ черезъ каждые полчаса, При 
недавнемъ понос%, одного этого средства бываетъ часто достаточно, 
чтобы остановить болЪзнь. Но и при остромъ понос у взрослыхъ 
нЪтъ лучшаго успокоительнаго средства, какъ холодная вода (съ 
яичнымъ бЪлкомъ), каждый часъ по ложкЪ, и отваръ изъ риса, 
ячменной и овсяной крупы. 

2. Полоскан1я водою. Рядомъ съ другими лъчебными 
пртемами, систематическое, каждый часъ, полоскане чистой ком- 
натной водой (18%) весьма полезно при болЪзняхъ рта, языка, 
десенъ, зубовъ, при дифтеритЪ, крупЪ, воспален!и 
миндалинъ, при катаррЪ гортани, зЪва и желудка. 
Если зубы не переносятъ прохладной воды, можно примЪнять ее 
и подогрфтой (220). 

Дътямъ, которыя не умВютъ полос«ать, даютъ, какъ, на- 
примъръ, при коклюш %, черезъ часъ по 2—3 глотка воды. 

У грудныхъ дътей весьма важно слЪдить за содержанемъ 
рта въ надлежащей чистотЪ. Возможно частыми вытиран1ями по- 
лости рта (языка, десенъ и зубовъ) тряпочкой, смоченной комнат- 
ной водой, предупреждаютъ образоване кислотъ во рту и. тъмъ 
самымъ, желудочно-кишечныя разстройства---поносъ и рвоту. 

Съ той же цълью надо заботиться о постоянной чистотЪ всего, 
что ребенокъ беретъ въ ротъ, прежде всего — о чистотф рожка 
(резиноваго соска), который, посл каждаго кормленія, слЪдуетъ 
промыть водой и вь водЪ же сохранять до слЪдующаго кормленія. 
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3. Носовой душъ. Спринцеванія, промывания 
носа. Простъйиий способъ промывания носовой полости заклю- 
чается въ слфдующемъ. Резиновая трубка, длиною въ 1 метръ и 
толщиною приблизительно въ мизинецъ, и большой стаканъ пред- 
ставляютъ собою весь необходимый для этого приборъ. Больной, 
сидящий на стулЪ, беретъ одинъ конецъ трубки въ руку, а посто- 
ронній, ставъ на стулф около, беретъ другой конецъ и держитъ 
его въ стаканф, наполненномъ тепловатой (249) водой. Помощь 
посторонняго является излишней, если имЪть спещальный при- 
боръ носового душа, поставленный на чемъ нибудь повыше головы 
больного. (Приборъ такой им%Ъется въ продажЪ) Присосавъ съ 
своего конца трубки, больной даетъ водЪ возможность вытекать 
ҹерезъ нее изъ стакана струей. Прижавъ на время трубку паль- 
цами, онъ вводитъ себЪ въ ноздрю конецъ ея, а, разжавъ, даетъ 
водЪ свободный доступъ въ носовую полость. Струя, входя вЪ одну 
ноздрю, выходитъ изъ другой обратно наружу. 

Во все время прохожденя струи черезъ полость носа, голову 
должно держать нЪсколько наклонной впередъ и не дВлать гло- 
тательныхъ движений (при глотан1и вода можетъ попасть въ ушную, 
Евстахіеву трубу, начало которой въ носоглоточной полости). 

5. Промыванія желудка Промываня желудка ни- 
сколько не опасны и, при нЪкоторомъ навыкЪ, ихъ можетъ дВ- 
лать надъ собой и самъ больной. Для этого требуется такъ наз 
желудочный зондъ (не слишкомъ мягкая резиновая трубка) съ 
воронкой на одномъ конц. Зондъ вводится (самимъ больнымъ 
или помощникомъ) черезъ ротъ и зЪвъ въ пищеводъ; глотатель- 
ными движеніями больной можетъ способствовать болЪе легкому 
введению зонда. Помощникъ вливаетъ чрезъ воронку около литра 
воды (24%), которая уходитъ въ желудокъ. Черезъ наклоненную 
затЬмъ внизъ (надъ посудой) трубку вода изъ желудка выходитъ 
обратно наружу, смЬшанная съ разжиженнымъ содержимымъ его, 
если таковое въ немъ было ко времени промывки. Если послЪд- 
нюю сдЪлать при пустомъ желудкЪ, то вытекающая обратно чи- 
стая вода, безъ примЪси слизи, свидЪтельствуетъ о томъ, 
что никакого серьезнаго страдания желудка не им%Ъется. 

Промыванія желудка благотворно дЪйствуютъ при хрони- 
ческихъ страдан1яхъ желудка, катарр%, рак%, рас- 
ширен1и его. Они дЪлаются вначалЪ каждый день или черезъ 
день (втечени 1—5 недЪль), затЪмъ—рЪже, всего лучше—по 
утрамъ натощакъ. 

6. Промыванте уха. Оно производится шаро-или груше- 
виднымъ резиновымъ шприцемъ 25-градусной водой. Въ продажЪ 
имъются и спеціальные ушные шприцы (напр. шприцъ проф. 
Трельча). Промыванія эти примфняются при загрязненіи и 
закупорк%Ъ ушного канала сЪрой, при гноетеченіи изъ уха 
{2—3 раза въ день), при катаррахъ средняго уха. При острыхъ 
воспаленяхъ, съ сильной болью уха, воду для промывания берутъ 
потеплъе (28°). 


Промыванія 
носа. 


Промыванія 
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Промываніе 7. Промыванія половыхъ органовъ. Для муж- 

подовыхъ чинъ употребляется маленькая спринцовка (вродЪ спеціальныхъ 

органовъ. ушныхъ), для женщинъ—ирригаторъ, т. е. кружка съ приспособ- 
ленной къ ней длинной резиновой трубкой, или клизопомпъ съ 
резиновымъ нагнетательнымъ шаромъ. Въ этихъ случаяхъ, болће 
чъмъ въ другихъ, надо заботиться о содержаніи инструментовъ 
въ крайней чистотЪ. Воду всегда надо предварительно кипятить 
и затфмъ лишь, остудивъ ее до опредфленной температуры (250), 
употребить въ дЪло. Холодной воды въ этихъ случаяхъ никогда 
не слЪдуетъь примЪнять. Исключешемъ тутъ могутъ быть лишь 
кровотеченія изъ женскихъ половыхъ органовъ, хотя и въ этихъ 
случаяхъ гораздо болъе дЪйствительными оказались горячія про- 
мыванія (отъ 45 до 650 Цельзія), ибо холодная вода вызываетъ 
сокращеніе сосудовъ, горячая же—свертываніе крови, 

Для женщины самое лучшее и удобное положеніе при ею 
самою производимыхъ промываняхъ—сидячее: на спеціально 
устроенномъ для этого стульчик (бидэ) или на доскЪ, положен- 
ной на раздвинутыхъ двухъ стульяхъ надъ посудиной, поставлен- 
ной между послЪдними на полу. Количество воды, достаточное 
для основательной промывки влагалища, отъ 1 до 2—3 литровъ. · 
Во время промыванія наконечникъ ирригатора или клизопомпа” 
долженъ быть введенъ до самой шейки матки. 

Такъ какъ систематически влагалищныя промыванія упо- 
требляются обыкновенно лишь въ случаяхъ болЪзней половыхъ 
органовъ (при бЪляхъ, зависящихъ отъ разныхъ причинъ), то при- 
ходится разводить въ вод лЪкарственныя вещества: Календула, 
Гидрастисъ, Гамамелисъ и др. (см. „БолЪзни женскихъ полов. 
органовъ“). О спринцеваніяхъ при мужскихъ половыхъ болЪзняхъ 
см. стр. 460. 

Клистиры. 8. Клистиры. Клистирами преслфдуются различныя цЪли. 

Для клистира опорожняющаго берутся 2—4 стакана воды 
для взрослаго и до 1 стакана для дЪтей. Температура клистир- 
ной воды— 255. 

Часто полезно бываетъ послЪ испражненія ставить клистиръ 
для, удержан!я въ кишечникЪ. Количество воды въ такомъ случаЪ 
не болЪе полустакана, 18—20°. Это дълается съ цфлью проти- 
водЪйствія брюшнымъ приливамъ и укрЪпленія кишечника. Ста- 
вятся такіе клистиры раза два или чаще въ день, всего лучше 
утромъ послЪ испражненія и вечеромъ—передъ отходомъ ко сну, 
продолжая нЪсколько недЪль. 

Употребляются клистиры преимущественно при хроничес- 
кихъ запорахъ, и не исключаютъ иной разъ, въ крайнемъ 
случаЪ, и слабительнаго средства, вродЪф столовой ложки про- 
ванскаго масла или какой нибудь діэтической слабительной 
смЪси (см. стр. 219). 

Клистиры показаны иной разъ и при поносахъ, разъ въ ‘ 
день 2—4 стакана. Этимъ преслЪдуется во 1) цвль удаленія 
залежалыхъ каловыхъ массъ, которые раздражаютъ кишечникъ и ' 
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‚ способствуютъ развитію газовъ, причиняя боли: во 2) какъ 
при промываніяхъ желудка, такъ и тутъ вода имЪетъ благо- 
творное вліяніе на катарральную слизистую оболочку. При ча- 
стыхъ болЪзненныхъ позывахъ на низъ полезны 
маленьке клистиры (отъ 3З столов. ложекъ до !/ә стакана) изъ 
холодной, 15-ти градусной воды, 3—4 раза въ день. ВмЪсто 
чистой воды можно употребить для этого также густой отваръ 
льняного смени или крахмала. 

Въ рЪдкихъ случаяхъ (напр. при каловыхъ камняхъ) 
приходится прибЪфгнуть къ такъ называемымъ высоким ъ кли- 
стирамъ (проф. Надега) изъ нЪсколькихъ литровъ воды. Для 
этого употребляется длинная резиновая трубка, имфющая на 
одномъ концф большую воронку, которую держатъ возможно 
выше, а на другомъ- наконечникъ (длиннфе обыкновеннаго), 
который вставляютъ въ заднепроходную кишку. Вливаемая че- 
резъ воронку вода, вслЪдств!е высокаго паденія. достигаетъ 
самыхъ отдаленныхъ отдфловъ кишечника (до слЪпой кишки). 

Для обыкновенныхъ клистировъ употребляютъ кружку 
Эсмарха съ длинной резиновой трубкой и наконечникомъ 
или клизопомпъ съ мягкимъ шаромъ. Для малыхъ клистировъ-— 
разной величины резиновыя шаро-или грушевидныя спринцовки. 


В. Массажъ и лъчебная гимнастика. 


Массажъ и гимнастика суть способы механическаго воздЪй- 
ствія на кровообращеніе и обмЪнъ веществъ; дЪятельнымъ аген- 
томъ при этомъ является движене при массажЪ — преимуще- 
ственно пассивное, при гимнастикъ--преимущественно активное. 


1. Массамъ. 


Массажъ состоитъ во 1) въ болЪе или менЪе слабомъ или 
сильномъ поглаживаніи или растираніи обнаженныхъ 
частей тЪла кончиками пальцевъ или всею ладонью; во 2) въ 
разминан!и и поколачивании (также похлопываніи) 
различныхъ мышечныхъ группъ.— Техника массажа гораздо слож- 
нъе и трудне, чфмъ кажется, и для надлежащаго ея производ- 
ства требуется не только точное знане строенія человъческаго 
организма, но и значительная опытность и навыкъ, пробрЪтае- 
мый лишь продолжительнымъ упражненіемъ. 

Поэтому, въ домашнемъ обиходф могутъ примЪняться лишь 
самые простые формы прим%ненія массажа, въ случаъ же болЪе 
серьвзныхъ, если требуется массажъ, всего лучше обратиться къ 
помощи спаціалистовъ--массажиста или массажистки. 

Въ острыхъ случаяхъ болфзни массажъ почти не примняется, 
въ хроническихъ же онъ, какъ вспомогательное средство, 
приноситъ часто большую пользу. особенно когда примЪняется 
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въ связи съ другими вспомогательными мЪрами (паровыя ванны, 
обертыванія, лЪчебная гимнастика), также въ тЪхъ случаяхъ, когда 
больной лишенъ возможности или способности достаточнаго само- 
стоятельнаго движенія. 

Цфлебное дЪйствіе массажа зависитъ до нфкоторой степени, 
какъ можно думать, не отъ механическаго, а отъ магнетическаго 
вліянія, чфмъ объясняется наблюдаемое часто утиханіе болей или 
исчезаніе чувства усталости подъ вліяніемъ самаго нъжнаго по- 
глаживанія или растиранія. 

Весьма благотворное вліяніе массажъ имфетъ въ нЪкоторыхъ 
женскихъ болъзняхъ (неправильныя положенія матки и проч.), 
особенно массажъ по способу врачебнаго гимнаста-— шведа Т юре- 
Брандта. Но этотъ родъ массажа—самый трудный, требующій 
большой опытности и технической ловкости, и онъ долженъ про- 
изводиться только спеціалистами. 

ЗдЪсь приводятся лишь нЪкоторые пріемы массажа, которые 
каждый можетъ дЪлать и безъ особой подготовки. 

1) Поглаживаніе передней и задней поверхно- 
сти туловища производится на обнаженномъ тфлЪ сухими 
руками или, если это непріятно массируемому, руками намаслен- 
ными (вазелиномъ или прованскимъ масломъ, чистымъ или лЪкар- 
ственнымъ). Поглаживаніе производится прежде всего, сверху съ 
затылка внизъ, до крестца, нъсколько разъ. ДЪйствіе массажа 
будетъ различное, смотря по тому, слабе или сильнЪе надавли- 
вается ладонями или кончиками пальцевъ. Вообще слЪдуетъ руко- 
водствоваться въ этомъ отношеніи ощущенемъ массируемаго. По- 
слднее служитъ указаніемъ и продолжительности массажа. Въ 
большинствЪ случаевъ она равняется 3—-10 минутамъ. Промас- 
сировавъ спину указаннымъ образомъ, переходятъ къ передней 
поверхности туловища, которую массируютъ точно такъ-же, начиная 
съ шеи по направленію внизъ. 

2. Массажъ живота примЪняется преимущественно для 
способствованія лучшему пищеваренію и для усйленія перисталь- 
тики кишекъ, и онъ болЪе дъйствителенъ, если производится въ 
связи съ соотвЪтственными лЪчебно-гимнастическими упражне- 
нями. 

Первое условіе для правильнаго массажа живота— полная пода- 
тливость (отсутствіе напряженія) брюшныхъ мышцъ, которая наи- 
легче достигается при лежаніи на спин съ нЪсколько притяну- 
тыми ногами. 

Массажъ живота дЪлается различнымъ образомъ, причем ъ всегда 
руководствуются положеніемъ и направленіемъ кишекъ, преиму- 
щественно—толстыхъ. Направлене массажа, со стороны больного, 
идетъ справа налЪво. Чаще всего дЪлаютъ круговой массажъ та- 
кимъ образомъ, что, избравъ средоточіемъ пупокъ и поставивъ въ 
этомъ мЪстЬ большой палецъ, остальными пальцами обходятъ 
вокругъ него, какъ бы циркулемъ производя поглаживаніе въ та- 
комъ направленіи, въ какомъ двигается стрЪлка на часахъ. ДЪЙ- 
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стве будетъ слабЪе или сильнфе, смотря потому, съ какой силой 
надавливаютъ поглаживающіе пальцы. Такой массажъ дЪйствуетъ 
преимущественно на тонкія кишки, при томъ-—довольно сильно- 
раздражающимъ образомъ, особенно у женщинъ, а также у дЪтей 
и слабыхъ или слабонервныхъ лицъ. Въ такихъ случаяхъ погла- 
живаніе вокругъ пупка производятъ плашмя всей ладонью. Кругъ 
выйдетъ тутъ, конечно, шире, чЪмъ въ первомъ случа, дЪйствіе 


же-—болЪе нъжное, хотя бы и надавливали ладонью довольно 
сильно. 


Другой способъ массажа живота болЬе сложный. СлЪдуя на- 
правленію толстой кишки, кладутъ одну руку (или обЪ, одну надъ 
другой), на лЪвую сторону области желудка и проводятъ ею внизъ 
до паха, а отсюда, опять вверхъ, слЪва отъ пупка, до лЪвой обла- 
сти желудка. Получается такимъ образомъ овальной формы дви- 
женіе руки (или рукъ) въ лЪвой половинф живота. При этомъ надо 
стараться не производить никакого давленія, когда руки проводятся 
у пупка. а производится оно лишь на наружной сторонф живота 
до паха. Массажъ этотъ дфлается плашмя ладонью, и лишь, когда 
достигаютъ паха, надавливаютъ сильнфе пальцами, какъ бы желая 
проникнуть въ малый тазъ. Такое овальное поглаживан!е повто- 
ряютъ отъ 15 ло 30 разъ. ЗатЪмъ точно такъ же массируютъ и 
въ правой половин живота: начиная съ области слЪпой кишки, 
проводятъ руку (или обЪ, одну надъ другой) вверхъ по правой сто- 
рон% живота; поворачивая влЪво и книзу, мимо пупка, возвраща- 
ются опять къ слЪпой кишкЪ. Надавливать можно лишь при дви- 
жении руки вверхъ, напротивъ того при движеніи ея внизъ, мимо 
пупка, никакого давленія не должно производить. И этотъ овалъ 
дълаютъ разъ 15—30. Оба эти овала можно соединить и въ одинъ 
-кругъ, тогда надавливаніе производится на лЪвой и на правой сто- 
ронЪ живота, т. е. соотвЪтственно восходящей и нисходящей ча- 
сти толстой кишки. 

3. Массажъ желудка и печени. ОбЪ руки кладутъ 
спереди на животъ такъ, чтобы онф концами пальцевъ сходились 
на средней лини подъ ложечкой и дЪлаютъ обфими одновременно 
поглаживаніе кнаружи, вдоль нижнихъ краевъ грудной клЪтки, 
каждый разъ, начиная сызнова съ срединной лини, спускаясь 
руками все ниже, до пупка. Поглаживанія эти повторяютъ разъ 
20—30, при надавливаніи не болфе сильномъ, чфмъ это пріятно 
больному. 

4. Крестцово-позвоночный массажъ особенно по- 
лезенъ для беременныхъ, страдающихъ слабостью и болями въ 
крестцЪ, и можетъ производиться у нихъ (въ лежачемъ положеніи) 
каждый вечеръ, при отходЪ ко сну. Состоитъ изъ кругообразныхъ 
поглаживаній всей ладонью въ области крестца, при чемъ безраз- 
лично, идутъ ли они справа налЪво или слЪва направо. Массажъ 
такой продолжается 5—10 минутъ. 

5. Массажъ нижнихъ конечностей примЪняется 
обыкновенно при венозныхъ застояхъ и отекахъ, напри- 


Массажъ 
желудка и 
печени 


Массажъ 
крестца. 


Массажъ 
ногъ. 
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мЪръ у женщинъ во время беременности. Техника слЪдующая: 
обхватываютъ ногу такимъ образомъ, чтобъ большіе пальцы схо 
дились на внутренней сторонЪ ноги, и поглаживаютъ обЪими ру- 
ками одновременно, всегда снизу вверхъ по направле- 
нію къ животу, болЪе или менЪе надавливая не только всей 
ладонью, но и толстыми пальцами, которые идутъ при этомъ вдоль 
внутреннихъ венъ ноги; начинаютъ массированіе не у ступни, а 
близъ живота, снизу вверхъ, постепенно начиная ниже и ниже, но 
все въ одномъ направленіи снизу вверхъ. Итакъ, вначалЪ погла- 
живаютъ, исходя приблизительно изъ середины бедра (разъ 10—15), 
затьмъ съ колЪна (столько же разъ), которое отдЪльно нЪкотороё 
время поглаживаютъ и съ котораго дълаютъ еще нЪсколько дви- 
женій вверхъ до живота. наконецъ со ступни вверхъ до живота, 
также разъ 10—15, послЪ чего тоже продфлываютъ надъ другой 
ногой. Положене массируемаго —всегда лежачее. вполнЪ попереч- 
ное (горизонтальное)—на спинЪ, съ слегка приподнятой на по- 
душкЪ головой. 


|. ЛЬчебная гимнастика. 


ЗдЪсь не говорится о гимнастикЪ, какъ искусствЪ для раз- 
витія силы и ловкости въ здоровомъ человЪкЪ, а о тЪхъ гимна- 
стическихъ упражненіяхъ, которыя могутъ оказаться полезными въ 
болЪзненныхъ случаяхъ и которыя удобоисполнимы при домашней 
обстановк%. 

Какъ и массажъ, гимнастика имфетъ довольно ограниченное 
примЪнене въ лЪченіи. О томъ ужъ не говоримъ, что въ:острыхъ 
болъзняхъ гимнастика никогда не прим Ъняется, 
прежде всего по той простой причин%, что пащенть—боленъи 
физически не въ состояніи гимнастировать (въ остромъ ревматизм%, 
въ тифЪ и другихъ лихорадочныхъ болфзняхъ и проч.); но и въ 
хроническихъ болЪзняхъ никто не станетъ лЪчиться одной лишь 
гимнастикой, а непремЪнно соединитъ ее съ другими способами, — 
съ массажемъ, съ лЪченіемъ воздухомъ, водой и проч.; въ этихъ 
случаяхъ гимнастика, конечно, желательна и полезна, но она мо- ' 
жетъ быть замЪнена и обыкновеннымъ моціономъ, бЪганіемъ и Т. п. 

Есть однако случаи, гдЪ гимнастикЪ, какъ лЪчебному пріему, 
надо отвести первое мЪсто, это—въ случаяхъ врожденнаго или 
пробрЪтеннаго ненормальнаго состоянія костной или мышечной си- 
стемъ тЬла (напр. сутуловатость, горбъ, искривленіе 
позвоночника, сведеніе членовъ и пр.). Въ такихъ слу- 
чаяхъ лЪчебная гимнастика носитъ особое названіе, именно-—о р- 
топедія и требуетъ обыкновенно особыхъ механическихъ при- 
способленій, практикуемыхъ въ спеціальныхъ ортопедическихъ за- 
веденіяхъ. 

Здъсь приводятся лишь свободныя гимнастическія упра- 
жненія, т. е. такія, какія больной можетъ дЪлать самъ, безъ по- 
сторонней помощи и безъ особыхъ затЪфйливыхъ приборовъ. 
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а Такія упражнения полезны для укрЪпленія мышцъ (при исху- 
даніи ихъ), для разминанія суставовъ (при хроническом ъ 
суставномъ ревматизм %), для усиленія обмЪна веществъ 
(при разстройствахъ питания: малокровіи, нервной сла- 
бости, золотухЪ, ожирЪн1и). Они показаны также при 
подагр%Ъ, при болЪфзняхъ желудка и кишекъ, при 
запор Ъ, геморро3; затЬмъ при приливахъ къ головЪ 
(не всегда); головокруженіи; при зябкости ногъ (въ 
соединеніи съ массажемъ); при болЪзняхъ легкихъ боле 
глубокія вдыханія и выдыханія достигаются опредћленными гим- 
настическими упражненіями и проч. . 

При лЪчен!и гимнастикою надо вооружиться терпЪніемъ: рЪдко 
производимыя упражненія безцЪльны, а надо ихъ продолжать вте- 
ченіи по меньшей мЪрЪ нъсколькихъ недЪль, если желательно до- 
биться успъшныхъ результатовъ. Необходимо соблюдать при этомъ 
слЪдуюцщ!я правила: 

1) надо знать, какъ производятся отдфльныя гимнастическія 
упражненія: кромЪ отдвльныхъ нижеприводимыхъ предписаний, не- 
обходимо спокойное, медленное, но въ то-же время ритмическое и 
энергичное выполнене ихъ, по возможности — при дыханіи носомъ, 
ане ртомъ. Основное положен!е тЪла при гимнастическихъ 
упражненіяхъ есть прямое, на вытяжку, съ сомкнутыми каблуками 
(пятками) и съ нЪсколько наружу раздвинутыми кончиками ногъ. 

2) Во время упражненій надо быть одфтымъ легко и сво- 
бодно, чтобы нигдЪ ничто не стЪсняло и не давило. ` 

3) Надо заботиться о доступЪ достаточнаго количества свЪ- 
жаго воздуха; всего лучше, значитъ, гимнастировать на вольномъ 
воздухЪ или, по крайней мЪрЪ, при открытыхъ окнахъ, 

4) и всегда передъ Ъдой; самое же удобное время —утромъ, 
послЪ сна, и вечеромъ, передъ ужиномъ. 

5) Начинать надо всегда съ болЪе легкихъ упражненій и че- 
редовать болъе легкія съ боле трудными. Если во время упра- 
жненій появляется усталость или учащенное дыханіе или сердце- 
біеніе, необходимо отдохнуть въ достаточной мЪр%, прежде чЪмъ 
вновь начать упражненія 

6) Гири и другія приспособления можно употреблять лишь 
тогда, когда организмъ вполнЪ и успъщно освоился съ свободными 
упражнениями. Необходимости, однако, въ нихъ нЪтъ, насколько 
дЪло идетъ о лЪченіи, и во всякомъ случаЪ лучше выбрать боле 
легкія, чфмъ тяжелыя гири и т. п. 

7) Женщины во время регулъ должны прекратить упражне- 
нія, если он при нихъ нехорошо себя чувствуютъ, или если регулы 
слишкомъ обильны. 

8) При болЪе серьезныхъ разстройствахъ никогда не сл№- 
дуетъ на собственный рискъ заниматься гимнастикой, а должно 
всегда посовЪтоваться предварительно съ врачемъ. 

9) Во всякомъ случаЪ гимнастика безусловно неумЪстна`при 
‚страданяхъ костей, при серьезныхъ порокахъ сердца, при тяже- 


Правила 
свободной 
гимнастики. 
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лыхъ легочныхъ страданіяхъ и, какъ уже указано выше, во всЪхъ 
острыхъ болъзняхъ, которыя всегда требуютъ покоя или вынужда- 
ють къ этому больного. 


Примфнене гимнастики въ отдЪльныхъ болфзненныхъ состояніяхъ. 


Различныя болЪзненныя состоянія требуютъ и различныхъ 
упражнений. Поэтому могутъ быть даны лишь общія предписанія; 
въ каждомъ же отдъльномъ случаЪ надо руководствоваться, при 
выборЪ тЪхъ или другихъ упражненій, свойственными ему особен- 
ностями. Это и нетрудно, если придерживаться слёдующаго пра- 
вила: всякое гимнастическое упражнение надо оставить, коль скоро 
оно не подъ силу больному или вызываетъ ощущене боли въ упра- 
жняемыхъ частяхъ тЪла, и не раньше предпринять другое, пока 
больной не отдохнетъ вполн%Ъ, или пока не пройдетъ совершенно 
непріятное ощущеніе, оставшееся послЪ предыдущаго упражненія. 


І. Гимнастическія упражненя при малокров!и, нерв- 
ной слабости, нервозности, ожирЪфн!и, слабомъ 
тълесномъ сложении, слишкомъ быстромъ рост%. 


Каждое упражн. повторяется отъ 4 до 10 разъ. 


1. Протянуть руки впередъ 

2. Разводить руки въ стороны. 

3. Складывать руки на груди, какъ бы 
обхватывая себя. 

. Толкать руками впередъ. 

въ стороны. 

вверхъ. 

ВНИЗЪ. 

д 5 Е назадъ. 

. Поднимать руки въ стороны до по; 
перечнаго положения. 

10. Поднимать руки въ стороны и 

вверхъ, описывая ими полукругъ. 
11. Кружить руками, какъ бы чертя 
каждой рукой кругъ въ воздухЪ. 

12 ВертЪть распростертыми въстороны 

руками, какъ бы буравя (сверля) ими. 

Сгибать кисти рукъ. 

Разгибать кисти рукъ. 

Кружить кистями рукъ въ одну и 
другую сторону. 

Нагибать туловище впередъ. \ 

17. Разгибать 


. » » 


» » 


Ы » » 


4 
5 
6 
7 
8 
9 


13, 
14 
15 


е в назадъ. 
Разгибать туловище въ пра- } 
вую сторону. 
. Разгибать туловище въ лъвую 
сторону. ) 


Подбоченясь. 


21. Кружитьтуловищемъ (подбоченясь): 
туловище при этомъ какъ бы опи: 
сываетъ форму воронки, возможно 
большей. 


22. ВертЪть туловищемъ (подбоченясь), 
какъ если бы, не поворачивая го- 
головы, оглядываться то въ одну, 
то въ другую сторону. 

23. Нагибать голову впередъ. 

24. Е з назадъ. 

25. » „ въ одну сторону. 

26. " „ и другую „ 

27. ВертъЪть головой вправо. 

28. . б влЪво, 

29. Становиться поочередно то на кон 
чикахъ ножныхъ пальцевъ, то на’ 
подошвахъ. 

30. Поднимать ногу въ стороны: сна- 
чала—одну, затъмъ— другую. 

31. Поднимать ногу впередъ: сначала— 
одну, затъмъ — другую. · 

32. Кружить ногою, какъ бы описывая 
ею кругъ въ воздухЪ: сначала— 
правои, затЪмъ—лЪвой. 

33 Поднимать и опускать колно: снз- 
чала—одно, затЪмъ другое. 

34. Сгибать ногу въ колън% и разги 


бать ее, какъ бы отталкивая что 


— 657 — 


концовъ ея обфими руками, под- 
нимать ее высоко надъ головой; 
опускать ее кзади внизъ; опу- 
скать палку сбоку, асъ одной сто- 
роны и съ другой; съ продЪтой 
за спиной (въ сгибахъ локтей) 
палкой ходить и глубоко дышать. 
36. Игры на вольномъ воздух, въ мячъ, 
крокетъ, кегли, лаунъ-тенисъ и 
т. п. очень полезны для мало- 
кровныхъ и слабыхъ субъектовъ. 


„ либо ногой: сначала — одну, за- 
тьмъ-—другую ногу. 

"968, Упражнен1я съ помощью 

палки *): держа палку близъ 


& 


*) Палка должна быть круглои и длиною 
отъ пола до подмышки упражняющагося. По- 
слздый беретъ ее близъ концовъ, такъ чтобы 
тылъ каждой руки былъ обращенъ кверху, а 
палка прикасалась къ тЪлу спереди, и, держа 
ее такимъ образомъ, описываетъ ею полу- 
кругъ впередъ и вверхъ; затЪмъ въ такомъ 
же полукругЪ ведетъ папку сверху, кзади и 
внизъ, пока она коснется т6ла сзади, соот- 
вётственно тому мЪсту, гдЪ она прикасалась 
спереди. 


П. Гимнастическ1я упражненія при брюшныхъ засто- 
яхъ, запорЪ, болЪзняхъ печени, геморроидаль- 
ныхъ страдан1яхъ, разстройствахъ менструацій. 


Каждое упражн. повторяется отъ 6 до 12 разъ. 


1. Нагибать туловище впередъ. + 10 Кружить ногами (см. выше при 32). 
2. А А назадъ. 5 а |11. Упражнене съ палкой (переступа- 
3. е х вправо, Е а, не черезъ палку): держа палку 
4. Я Е влъво. Е въ рукахъ, протянутыхъ книзу, 
5 ВертЪть туловищемъ (какъ выше переступаютъ черезъ нее ногой, 

указано при 22). сначала — одной, затъмъ— другой. 
6. Кружить туловищемъ (см. выше|12 Полезны также пиленіе и рубаніе 


дровъ, игра въ кегли, верховая 


при 21). 
Ъзда, Ъзда на велосипедЪ, упраж- 


7. Приподнимать туловище, лежа на 


спин съ протянутыми ногами, 
такъ чтобы изъ лежачаго поло- 
женя послЪдовало сидячее; при 
этомъ руки скрещиваютъ за за- 
тылкомъ, какъ бы поднимая ими 
туловище 


*“ _ нен!я съ силомъромъ (аппаратомъ, 


въсовой единицей опредЪляю- 
щимъ силу), переступаніе черезъ 
палку, впередъ и назадъ, игра на 
билллардЪ и проч.—всЪ подобныя 
средства способствуютъ правиль · 


8 ПрисЪдать, становясь на кончикахъ ному кровообращенію н нормаль- 
ногъ и сгибая колЪни. ной дъятельности кишекъ. 
9. Сгибать и разгибать колъни (см. 
1 


аң 


выше при 34). 


Ш. Гимнастическія упражненя при приливахъ къ го- 
лов, головокруженти, головныхъ болЪзняхъ ит. п. 


Цьль упражненшй— отвлечение крови изъ верхней части тЪла 


въ нижнюю. 


Каждое упражн. повторяется отъ 8 до 20 разъ 


. Потирать руками. 


2. Поднимать ноги впередъ, (снача- 


ла --одну. затЪмъ— другую). 


3. Поднимать ноги въ стороны (сна- 


чала—одну, затъмъ— другую). 


| 4. Отводить ноги кзади (сначала — 


одну, затьмъ— другую). 
42 


— 658 — 


5. Кружить ногами (какъ при 32). 9. Сгибать и разгибать руки. „ 
6. Прыгать на пальцахъ ногъ при|10. Кружить стопами ногъ. 
сомкнутыхъ пяткахъ и раздвину- 11. Поднимать колЪни. 
тыхъ ступняхъ. 12. Сгибать и разгибать колЪни, 
7. То же въ положени присЪданія. |13. Круженіе кистями рукъ. 
8. Раздвигать ноги и сдвигать. 


у ІУ. Гимнастическія упражненія при оды шкЪ (астмЪ). 


Одышка чаще всего бываетъ при легочныхъ и сердечныхъ 
страданіяхъ; въ этихъ случаяхъ, если они тяжелые, гимнастика 
должна примЪняться лишь съ большой осторожностію. Одышка мо- 
жетъ, однако, быть и чисто нервнаго происхожденія (астма). Въ 
этомъ случаЪ, какъ и вообще для укрЪпленія дыхатель- 
ныхъ мышцъ, служатъ слфдующя упражненія, во время которыхъ 
стараются воздухъ вдыхать носомъ, а выдыхать ртомъ. 


Каждое упражн. повторяется отъ 5 до 15 разъ, 


1. Руки въ стороны. 10. Поднимать и опускать плечи, (какъ 
2 ь „ обхватъ. бы „пожимая“ плечами). 

3. Толкать руками впередъ. 11. Двигать плечами взадъ и впередъ. 
4 А т въ стороны. | 12. Поднимать палку надъ головой. 
5. Е $ вверхъ. 13. Опускать палку сзади. 

6. Ӯ „  ВНИЗЪ. 14. У ‚ въ сторону. 

7. $ г назадъ 15. Ходить съ продфтой за спиной въ 
8. Кружить руками. сгибахъ локтей палкой, 

9. Вертъть г и другія упражнения. 


У. Гимнастическія упражнения для усиленія дыха- 
тельной способности легкихъ, для развитія ихъ, кромЪ 
указанныхъ (при ІМ) упражненій цЪфлесообразны еще слъдующе 
три према: 

1) держа руки по швамъ и наклонивъ голову впередъ— 
разъ 10 вдыхать и выдыхать. 

2) упершись ладонями въ бокъ или скрестивъ руки на спинЪ 
и выставивъ грудь впередъ, а голову держа высоко также 
10 ‘разъ вдыхать и выдыхать. 

% верхушечное дыханіе: къ сторон груди, возможно выше 
къ подмышкф, прикладываютъ ладонь соотв тственной руки, а 
другая рука кладется на голову. Это дьлается поочередно лЪвой 
и правой рукой и такимъ образомъ энергичнЪе расширяется при 
выдыхан!и та или другая верхушка легкаго. 

Глубокія выдыханія могутъ при подходящихъ условіяхъ до- 
стигаться и много проще. Такъ, если при выдыханіи считать по 
порядку числа, хотя бы итихо, для себя только, сколько хватаетъ 
возможности, то при этомъ легкія сжимаются до возможной сте- 
пени и тЪмъ энергичнће они, при послъдующемъ вдыханіи, рас- 
ширяются, втягивая въ себя большее количество свЪжаго воз- 


духа. 


— 659 — 


Усиленное движен!е происходитъ также, какъ извЪстно, при 
восхожденіи на горы, бЪганьи, верховой и велосипедной ЪздЪ 
и плаваніи, а также при чтенти вслухъ, декламировани, пЪніи и 
игр на духовыхъ инструментахъ. 

Цъль легочной гимнастики — усилить притокъ кислорода въ 
легкія, т. е. въ кровь, что имЪетъ весьма благотворныя посл%Ъд- 
ствія не только для страдающихъ легочными бол%з- 
нями, но и для малокровныхъ, золотушныхъ, рахи- 
тичныхъ, ревматическихъ, нервныхъ и проч. боль- 
нЫхЪ, 

Ортопедическія упражненія, т. е. такія, которыя имфють цфлью 
выравнивать неправильное строеніе тЪла, вродЪ сутоловатости, 
горба и другихъ искривленій позвоночника и т. п, могутъ быть 
также свободныя, то есть, выполняемыя безъ особыхъ приспособ- 
лен, но, какъ таковыя, приносятъ и очень мало пользы. Вообщ- 
упражнения эти, т. е. свободныя, въ этихъ случаяхъ тъ же, какя 
приведены выше. Бол%Ъе или менЪе радикально подобныя болЪзни 
лфчатся въ спещальныхъ ортопедическихъ заведеніяхъ и клиниь 
кахъ, куда и слЪдуетъ обращаться въ болЪе серьезныхъ случаяхъ- 


Изложенныя выше гимнастическія упражненая суть актив- 
ныя, т. е. такія, которыя самъ больной выполняетъ, въ томъ раз- 
мЪрЪ и съ той силой, какъ ему желательно или какъ можетъ. 

Есть, однако, случаи, гдЪ больной не въ состояніи собствен- 
ными силами производить гимнастическія упражненія, или лишенъ 
вообще способности движенія (параличъ); въ такихъ случаяхъ со- 
отвЪтственныя упражненія надъ больнымъ производятся лицомъ 
постороннимъ. Такія пассивны я упражненія требуютъ осторож- 
наго примЪненія, такъ какъ при слишкомъ большомъ усердіи можно 
разорвать связки, нарушить цфлость мышцъ и даже переломать 
кости. Подобныя случайности происходятъ особенно тогда, когда 
больной оказываетъ сопротивленіе (невольное—обыкновенно) про- 
изводимымъ надъ нимъ движенямъ. (Въ такихъ случаяхъ ста- 
раются отвлечь вниманіе больного разговоромъ или чЪмъ либо дру- 
гимъ). Вообще, пассивно-лЪчебная гимнастика —дЪло врача спеща- 
листа, въ домашнемъ же лЪченіи оно можетъ имъть развЪ лишь 
весьма рЪдкое и незначительное прим%Ъненіе. 


Поясненів къ нижесльдующей 4-ой части. 


Й 


Гомеопатическое лЪкарствовъдъніе (или л%Ъкарствознаніе}) 
пріобръталось и пріобрЪтается путемъ испытанія разнаго рода лЪ- 
карственныхъ веществъ на здоровыхъ людяхъ въ столь, именно, 
большихъ дозахъ. которыя способны вызвать искусственно- 
болЪзненныя разстройства, 

Рядъ такихъ разстройствъ, вызванныхъ испытуемымъ ве- 
ществомъ на здоровомъ человЪкъ, называется патогенезомъ*) 
этого вещества, а описане и толкованіе патогенеза составляетъ 
характеристику такового. 

Патогенезъ вещества долженъ служить руководящей нитью 
для выбора послЪдняго съ лЪчебной цфлью, въ случаЪ болЪзни, 
по „закону подобля“, т. е. по большему или меньшему сходству 
болЪзни естественной съ болЪзнію, искусственно вызываемой, или, 
иначе говоря. съ патогенезомъ соотвЪтственнаго вещества. Вы- 
бранное по такимъ даннымъ вещество дается съ лЪчебной цфлью 
въ несравненно меньшей дозЪ— въ гомеопатической. 

Подробн%е обо всемъ этомъ сказано въ 1 ч., гл. З и 4. 

Объ антидотахъ (противосредствахъ) подробно сказано 
на стр. 610. Въ этомъ „ЛЪкарствовъдЪніи“ антидоты приводятся 
лишь при тЪхъ лЪкарствахъ, относительно которыхъ о нихъ 
имъются болЪе или менЪе достовфрныя свъдЪнія. То же надо 
сказать о „продолжительности дъйствія“ лЪкарствъ“, „дополняю- 
щихъ“ лЪкарствахъ и т. п. 

Общія положеня о совмЪстимыхъ и несовмЪстимыхъ лЪкар- 
ствахъ, въ случаяхъ требующагося сочетанія таковыхъ, приве- 
дены на стр. 28—29. 

Въ этомъ „ЛЪкарствовЪдЪьни“ лЪкарства слЪдуютъ другъ 
за другомъ не въ порядкЪ алфавита, а такъ, какъ они приведены 


на страницахъ 35— 40. 


ж) Отъ греческ. словъ „патосъ“—,генезисъ“, которыя означаютъ; 
болЪзнь— происхождене 


ЧАСТЬ ЧЕТВЕРТАЯ. 


Краткое гомеопатическое 
пБкарствовЬдніе, 


Въ нижесл5дующемь спискЪ, для удобства въ отношеніи спра- 
вокъ, йъкарства слъдуютъ другь за другомъ въ алфавитномъ 
порядкЪ, и при каждомъ лЬкарствь обозначенъ тотъ номеръ, (а не 


страница), 
вЬдћніи“. 

№№ 
Абесъ . 121 
Абсинтъ 122 
Агарикусъ . 101 
Агнусъ кастусъ . . 123 
Азарумъ 124 
Акалифа 125 
Аконитъ 1 
Алоэ . а 126 
Алюменъ (Алюмина) 102 
Алюминій . 127 
Амбра 2 103 
Аммоніакумъ гумми. . . 128 
Аммоніумъ броматумъ . . 104 
Аммоніумъ карбоникумъ . 49 
Аммоніумъ муратикумъ 129 
Аммоніумъ фосфорикумъ . . 130 
Анакармумъ 50 
Ангустура $ 131 
Антимошумъ курдумъ 25 
Аписъ Е 2 
Апоморфинъ 132. см. подъ № 7 44 
Апоцинумъ каннабинумъ. . . 133 
Аранеа . А 134 
Аргентумъ нитрикумъ .. 51 
Арника . 3 
Арсеникумъ . ре 4 
Асеник. 1одат. см Арсеңик. 
Артемизія . 135 
Аса (или Аза) бена 105 
Аурумъ (муріатик.) 26 
Арумъ трифиллумъ 136 


Ацидумъ бензоикумъ, (или Бегабе 
ацид). Е? 

Ацидумъ муріатикумъ (али Мура 
ацид.). 

Ацидумъ нитрикумъ саза Нитри ацид хув? 

Ацидумъ пикриникумъ. . 137 
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Ацид. сульф или Сульф. ацид. см. 
подъ № . я ё 19 

Ацид. флуор. или ен ацид. см. 
подъ №. . 35 


лодъ которымь оно описывается ниже въ „ЛЬкарство- 


мм№ 


Ацидумъ фосфорикумъ или Фосфо- 


ри ацидумъ. 47 
Баптизя в 28. 
Барита карбоника бА ... 29 
Бензое ацид. или Ацид. вовне 53 
Белладонна........, 5 
Берберисъ . 106 
Бисмутумъ А . 107 
Бовиста . 138 
Бораксъ ........., . 139 
Броня... . ге 6 
Бромъ 29775 СЫ 55 
Буфо ...`.... гаа 140 
Валеріана ....... 56 
Вакцининъ С 108 
Вератрумъ альбумъ . е 7 
Вератрумъ вириде ..... . 141 
Вербаскумъ ао в . 142 
Вибурнумь....’...... . 144 
Винка миноръ ...., 145 
Вискумъ альбумъ . . . 143 
Гамамелисъ . 30 
Гвако . 151 
Гваякумъ ... Я .. 146 
Гелантусъ . . 147 
Геллеборусъ ..,....., . 109 
Гелоніасъ . 148 
Гельземинъ . на 31 
Гепаръ сульфурисъ . 8 
Гидрастисъ . 57 
Гидрокотиле . 149 
Госщамусъ 58 
Глоноинъ . 59 
Графитъ . 60 
Гринделія . 150 
Даміана . ., ..........152 
Дигиталисъ . 61 
Діоскореа . . а . 110 
Дрозера 32 
Дулькамара 33. 


№№ 
Евкалиптъ (Эвкалиптъ) 197 
Евфразя (или Эвфразія) . . 648 
Евпаторій (—Эвпаторій) . . 199 
Евфорбій ( —Эвфорбій) 198 
Игнашя 9 
Ипекакуана . 10 
Ирисъ 153 
Тодумь (ее... 34 
Кадмій . 154 
Кактусъ 62 
Каладій . РИ 155 
Кали аа 255 112 
Кали 1одатумъ. А 63 
Кали карбоникумъ. . . . . . 64 
Калькареа ацетика 163 


Калькареа іодата № 164, см. подъ № 35 
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Лелумъ ........ 75 
Лептандра ан т . 167 
Ликоподій ...... за 41 
Литумъ с . 169 
Литій або . 114 
лед я . 166 
Меніантесъ 170 
Мезереумъ 76 
Миллефолій 77 


Меркурій биіодат. № 42 см. пэдъ № 12 
Меркурій коррозивъ № 43 см. подъ 12 
Меркури солюбилисъ . 12 
Меркурій ціанат. № 13, см. подъ № 12 
Мосхусъ или Мошусъ . . . 1.171 
Мурексъ : . 172 
Мур!атисъ ацид. или ие мур1атик. 54 


Калькареа карбоника . 35 | Найя . 173 
Капи нитрикумъ (Нитрумъ) . 201 | Натр. муріат. я .. 78 
Калькареа флуорика(см. подъ Каль- Нитрумъ (Кали нитрик.) . . 201 

кар. карб.)...... .. 35 | Нуксъ вомика . 14 
Калькареа фосфорика №65 см. подъ 35 | Нуксъ мосхата (или Н. На 79 
Кальмія ее. , . 157 | Нуфаръ . . . ... на 22174 
Камфора А 66 | Олеандръ ; 1+ 1715 
Каннабисъ индика. ..... 36 | Ощумъ. . 44 
Кантарисъ 37 | Палладій . 176 
Капсикумъ ...... ЧЕК 67 | Паулинія аа . 177 
Карбо анималисъ № 158, см. подъ . 38 | Платина (муратика). А . 80 
Карбо вегетабалисъ . . . . . · 38 Плантаго . . 178 
Кардусъ маріанусъ 111 { Плумбумъ . 81 
Каулофиллумъ 159 | Подофиллумъ . 5 . 115 
Каустикумъ . 67 | Пульсатилла 15 
Клематисъ а ..... 69 | Ранункулусъ ЕЕ . 82 
Коффеа ............ 39| Реумъь .... г Пр ила. 9 179 
Коккулусъ . .. 70: Рододендронъ . . 83 
Коккусъ какти ПЕ, оде . . 160 | Румексъ . 116 
Коллинсоня... ....... 113 'Русъ токсикодендронъ . . 16 
Колоцинтъ 11 | Сабадилла . . 180 
Кольхикумъ 71 Сабалъ серулата . 181 
Коніумъ 72 Сабина 84 
Копаиба . 162' Самбукусъ 182 
Коффеа . 39 ' Сангвинарія . . ...... .. 85 
Крокусъ 73 Сарраценія а .. 183 
Кротонъ А 161 Секале корнутумъ . . . 117 
Купрумъ ЕЕ а а 40 | Селеніумъ . 86 
Лаписъ альбусъ . . .165: Сенега . . 184 
Лауроцеразъ . 166 | Сенеціо . 118 
Лахезисъ 45 
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№№ №№ 
Сизигіумъ ямболањумъ . . . . . 185, Филиксъ масъ. . . жа .. 93 
Силиція р са ..... 17 | Фиголакка .... Е ия 94 
Спигелія ... 5 22... 46 Фосфоръ . . . . аа, 21 
Спонгія . . . ло и .. 18 | Фосфори ацидумъ или Т фосф. 47 
Станнумъ . . С Е Е А . 87 | Фукусъ везикулозусъ . . . .. 193 
Стафизагря ......... 88 | Хамомилла ....,. х; 22 
Стикта пульмонарія . 1.0... 186! Хелидонумъ ..:..,... 95 
Стиллингія . . . (о... 1871 Химафилла А о. о бьет. ‘29 
Страмоніумъ ........ . 89} Хина о... о... 23 
Строншй кар5оник. . о, 98 епа еее а ‚. 194 
Сульфуръ ... . 19| Цикламенъ....... .. 19 
Сульфур. ацид. или аи Е — | Цикута . 5 ет 08.2906 
Сульфур. 1одат. см. подъ . . . 19| Цимицифуга . е тена 297 
Табакумъ ... РИ . 189 | Цина. ........ ... 24 
Тарантула см. подъ № ‚ . . . .134| Цинкъ. ....... ож зо. д 98 
Теримонъ см. подъ № .. . . . 134 | Циннабарисъ см. подъ мж а 2, 
Тевкріумъ И .... . 190 | Эвкалиптъ 197 
Теребинтина . Ие 2... 119 | Эвпаторій .....,. с. .. . 199 
Тартар. эметик, (или Тр. сти- Эвфорбій . о ме 25 $198 
б1ат.) а.а... 0... 20| Эвфрамя .... .... .. 48 
Туя сие Е, у . 90| Элантусъ . и... . 120 
Ува урси........... о. 191 | Эскулусъ. ....... ; . 99 
Уранумъ нитрик. ........ 91 Этуза „еее... 100 
Фелландріумъ ........ .192| Юглансъ. ........ .. 200 
Феррумъ ..... 0... ... 92 


Существенными дополненіями къ этому „Лфкарствов%$- 
дню“ надо считать: 

1) характеристики многихъ лФкарствъ, приведенныя въ отношении раз- 
ныхъ бользней, во 2-ой части этой книги; поэтому въ „ЛЬкарствовъдЪніи“ 
при такихъ лЪкарствахъ указаны, между прочимъ, страницы той части и 
соотвЪтствующія болЪзни; 

‚ 2) наружныя примЪненія многихъ лЪкарствъ, изложенныя въ 1-ой части 
на страницахъ 41—47 (гл. УІ); 

о все сказанное о лЪкарствахъ въ 1-ой же части, въ главахъ; 1, 11, 
Ш, ІУ, 


Обращается вниманіе читателя еще на слфдующее: 

тъ лЪкарства въ „Л%карствовъдЪніи*, при которыхъ не приведены 
страницы и названія болъзней изъ 1-ой части, упоминаются въ послъднеи 
безъ характеристики ихъ, или же они вовсе тамъ не упоминаются, по при- 
чинВ ихъ „второстепенности“ и во избъжаніе чрезмЪрнаго нагроможденія 
вообще лЪкарствъ; 

читатель, однако, долженъ знать, что „второстепенное“ или ръдко упо- 
требляемое лЪкарство въ подходящемъ случаЪ можетъ оказаться даже весьма 
важнымъ; 

поэтому слфдуетъ удфлять вниманіе этимъ второстепеннымъ или мало- 
употребительнымъ лъкарствамъ въ такой же мр, какъ и „главнымъ“, дълая 
себъ, для памяти, соотвЬтствующія замфтки при чтеніи „ЛъкарствовъдЪънія“, 
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№ 1. Аконитъ. 


Асонйит МареЙи;. Лютикъ голубой, Борецъ. 


Основное дфятельное начало (алкалоидъ) въ АконитЬ —Аконитинъ 
(также Аконитовая. кислота). 

Аконитъ дЪйствуетъ на органы кровообращенія и на нервномоз- 
говую систему. При испытаніи его на здоровыхъ людяхь въ болфе 
крупныхъ дозахъ наблюдается усилен!е сердечной дфятельности съ со- 
стояніемъ возбужден!я; слишкомъ большія дозы вызываютъ, наобо- 
ротъ, упадокъ жизнедфятельности съ временнымъ исчезновенемъ 
пульса, похолодЪніемъ кожи и слабостью до степени обморока. Лихо- 
радочное состояніе отличается состояніемъ возбужденія и достигаетъ 
наивысшей степени въ вечерн!е часы и около полуночи Раскрыва- 
не тБла при этомъ больному непріятно, равно какъ страданія его 
усиливаются отъ свъжаго воздуха и отъ движеня. Настроеніе духа 
подавленное, пугливое, тоскливое, до степени боязни смерти, или же 
оно смЪняется сильнымъ безпокойствомъ, нетерпфливостью и поры- 
вистостью въ движеніяхъ и занятіяхъ. Сонъ, несмотря на то, что боль- 
ного къ нему клонитъ, и на чувство усталости, отличается безпокой- 
ствомъ и метаніемъ больного въ постели, часто прерывается вздра- 
гиваніями, сопровождается страшными сновидЪн!ями. 

Аконитъ умЪстенъ во всБхъ тЬхъ случаяхъ лихорадочнаго состо- 
янія, въ которыхъ нфтъ процесса воспаленія, или когда воспаленіе или 
зараза не успли еще достигнуть значительнаго развитія; особенно 
онъ умЪстенъ въ лихорадкахъ катарральныхъ и ревматическихъ. Чфмъ 
раньше онъ въ такихъ случаяхъ дается, тфмъ лучше, при томъ въ 
тЬмъ болфе частыхъ дозахъ, чфмъ сильнфе лихорадка. Въ случаяхъ 
простуды 2 - 3 дневное примфнене Аконита часто вполнЪ доста- 
точно, чтобы привести вновь въ порядокъ начинающееся разстройство 
отправлен! органовъ. 

Безполезно давать Аконитъ во второй стади воспаленія, осо- 
бенно же при опасной лихорадочной болЪзни, наприм., при дифтеритЪ 
ит п., когда требуются особыя специфическя средства и когда начи- 
нать лБченіе Аконитомъ равносильно напрасной потерЪ драгоцфннаго 
времени; въ такихъ случаяхъ специфическое средство (Беллад, Мер- 
кур.) будетъ вмЪстЬ съ тЬмъ и противолихорадочнымъ. 

Аконить умЬстенъ и въ нелихорадочныхъ болфзняхъ, когда 
имфется усиленіе напряженія въ систем кровообращен!я, характери- 
зующееся быстрымъ, полнымъ и твердымъ пульсомъ, приливомъ крови 
къ голов, стучаніемъ въ вискахъ, какъ это бываетъ часто, наприм., 
у людей полнокровыхъ, или подъ вліяніемъ сильнаго жара, особенно 
жгучихъ солнечныхъ лучей (солнечный ударъ). Въ такихъ случаяхъ 
Вконитъ можетъ спасти отъ мозгового удара или воспаления. 

Вообще говоря, Аконитъ умфстенъ больше въ острыхъ бол$зняхъ, 
нежели въ хроническихъ, и наиболфе полезенъ у особъ молодыхъ, 
крЬпкихъ и полнокровныхъ. 
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Характеристика Аконита въ отношеніи нЪкоторыхъ болЪзней 
приведена на слБдующихъ страницахъ; 108 (Мозгов. ударъ), 122 (Нев- 
ральгіи), 139 (Астма), 176 (Катарръ рта), 190 (Бол. зубовъ), 224 (Кровотеч. 
изъ желудка), 235 (Боль живота), 268 (Желтуха), 306 (Охриплость, кашель), 
310 (Катар. гортани), 316 (Крупъ), 334 (Гриппъ), 336 (Приливъ крови къ 
легкимъ), 337 (Кровохарканіе), 34$ (Крупозн. восп. легк.), 352 (Чахотка 
легк.). 371, 376, 379, (Бол. сердца;, 418 (Катар. матки), 440 (Головн. боль 
у берем.), 442 (Кровотеч. маточн.), 443 (Бол: послЪ родов.), 451, 452, 453, 
455 (Бол. новорожд.) 509 (Ломота, Подагра), 524 (Бол. костей), 528 (Бол: 
мышцъ), 561 (Крапивница), 569 (Экзема). 

Подобными Акониту лБкарствами являются Беллад., Феррум, Игна- 
ція, Пульсат., именно—въ отношеніи усиленія лихорадочнаго возбуж- 
денія къ вечеру и полуночи. — Вератр. вириде отличается отъ Аконита 
большей возбужденностью артеріальной системы и меньшей нервной 
раздражительностью; кром% того характерна для Вератр. вир. яркокрасная ‘ 
полоска вдоль середины языка. — Гельземинь отличается отъ Аконита 
мягкимъ и менЂе скорымъ пульсомъ, также сонливостью, спокойствіемъ, 
при краснотЪ лица.—При сердечныхъ болфзняхъ Кальмія и Русь хара- 
ктеризуются ошущенемъ онфмЪня (засыпан) и ползаня мурашекъ 
въ лБвой рук, какъ и Аконитъ. — При остромъ ревматизмЪ Акониту 
подобны Брюмл и Актеа рацемоза. 

Длительность дЪйствія Аконита — короткая; поэтому въ острыхъ 
болъЪзняхъ пріемы должны быть частые, въ хроническихъ—каждые 24— 
48 часовъ. 

Противосредствами Аконита являются: Хамомилла, Коффеа, Белла- 
донна; самъ же Аконитъ считается антидотомъ Нуксь вом. Ослабляютъ 
или совсБмъ уничтожаютъ дЪйствіе Аконита адуи средства: ки- 
слоты (уксусъ, лимонъ), кофе, крЪткій чай. 

Сульфуръ үсиливаетъ дЪйствіе Аконита въ лихорадочныхъ болЪз- 
няхъ. когда таковое недостаточно; Сульфуръ является также полезнымъ 
противъ послЪдствій злоупотребленія Аконитомъ. 

Д%ъленія: ХЗ — при не сильномъ лихорадочномъ состояніи и во- 
обще во всфхъ острыхъ (свфжихъ) заболЪваніяхъ; при сильной же 
лихорадкЪ, (391/ до 40 и болЪфе градус.) показано даже ХІ — © въ 
хроническихъ заболЪваніяхъ, равно какъ въ такихъ, которыя не сопро- 
вождаются жаромъ предпочтительно 3-ье (сотенное) дфлене. При 
невраль {и иногда лучше дЪйствуеть Аконипинь х3, вообще же при 
этой болЪзни и при нервномъ возбужденіи, равно какъ въ душевныхъ 
болЪзняхъ—высшія явленія, 12 -15—30-е, предпочтительн%е. 


№ 2. Аписъ. 


4іѕ теіПјіса. Пчелиный ядъ. 

Тинктура приготовляется изъ всей пчелы, порошокъ же (Апизинъ) 
изъ растиранія содержимаго ядовитыхъ пузырковъ пчелы съ молочнымъ 
сахаромъ. А 

ПримЪненія Аписа для лъчебныхъ цфлей основаны на тЬхъ явле- 
ніяхъ, которыя получаются отъ зараженія пчелинымъ ядомъ, прежде 
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всего отъ ужаленія пчелы. Явленіе эти суть: быстро образующаяся опу- 
холь съ очень сильной колющей, стрёляющей или жгучей болью; 
опухоль желтовато-розоваго цвЪта, напряженная; если опухоль не раз- 
сосалась вскор%, то она краснетъ все больше и больше и становится 
похожей на рожистое воспаленіе. Въ дальнфйшемъ теченіи цвЪтъ опу- 
холи принимаетъ синеватый оттфнокъ, и въ окружности образуется отекъ. 
Въ худшихъ случаяхъ наступаеть даже омертвЪніе тканей. —Рядомъ съ 
описанными явленіями претерп%ваетъ значительныя измЪненія и общее 
состояніе ужаленнаго субъекта, главнымъ образомъ со стороны душев- 
ной. Больному кажется, что онъ умретъ, хотя и не выказываетъ осо- 
баго страха смерти; является сильное душевное угнетеніе, апатія, общая 
слабость, до степени обморока; отяжелфнйе головы съ неодолимой 
наклонностью ко сну; ощущеніе разбитости въ тлф, нервная дрожь, 
бредъ, вскрикиван!е.—ВсЪ страданія усиливаются вечеромъ и ночью; 
л$вая половина тБла кажется боле пораженной, нежели правая; 
больной чувствуетъ себя хуже въ тепл%. 

Примфняется главнымъ образомъ при водяночныхъ опухоляхъ 
особенно почечнаго происхожденія, или явившихся вслЪдствіе воспа- 
ленія вообще, поэтому не подходить для водянки застойной, наприм., 
отъ цирроза печени или отъ порока сердца. При воспалительной во- 
дянкЪ сустава подобны Апису Брѓонія, /00., Кали ѓіодат. и съ нимъ со- 
вм%стимы. : 

ДалЪе, Аписъ показанъ при рожистомъ или другомъ подобномъ 
пораженіи кожи и подкожной клЪтчатки, если имБется отекъ вокругъ 
пораженнаго мЪста; при пузырчатыхъ пораженіяхъ кожи. 

Въ лихорадочныхъ болфзняхъ примЪненіе Аписа основано на его 
душевныхъ симптомахъ. Въ такихъ случаяхъ Аписъ подобенъ Арсенику 
и съ нимъ совмЪстимъ. 

Аписъ вліяетъ на женскіе половые органы. Во время беремен- 
ности, особенно въ послЪдніе 3—4 мЪсяца, его не слфдуетъ брать въ 
слищкомъ низкихъ дЪленіяхъ изъ опасенія выкидыша. Симптомы: на- 
пираніе матки книзу при отсутствіи регулъ, при приливахъ къ голов%. 
Вляеть на яичники, особенно на правый, какъ Лахезись на лЪвый, и 
примфняется при воспаленіи ихъ, особенно при кистахъ. 

Равнымъ образомъ вліяетъ Аписъ и на мужскія яички, при ихъ 
воспаленіи и водянкЪ. 

При глазныхъ болЪзняхъ: при воспалительномъ отекЪф, при пора- 
женіяхъ роговицы, при сильной утомляемости глазъ отъ чтенія, съ болью 
ихъ, съ зудомъ въ вфкахъ или жженіемъ и колотьемъ ‘подобно Арее- 
ник., Кали битром.). 

Алисъ показанъ при хрипотЪ и сухомъ кашл и при хроничес- 
комъ катаррЪф гортани и дыхательнаго горла, попобно Лахез., Корб. вез, 
Румексь, Беллад., Хамомил., Кротал., Нуксь вом. Бріонія, Изнац, Арсен., 
Ггосціамусь. 

При поносахъ у д%Ътей: исхудалость, явленія раздраженія мозга 
(пробужденіе со сна съ крикомъ, какъ при водянкЪ головы); испраж- 
ненія водянисты, желты. непроизвольны, хуже по утрамъ. 

Характеристика Аписа въ отношеніи нБкоторыхъ болЪзней при- 
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ведена на слёдующихъ страницахъ: 66 (Малярія), 154 (Неврозы), 197 
(Ангина), 518 (Ревматизмъ суставовъ), 535 (Бол. кожи), 549 (Рожа), 561 
(Крапивница), 595 (Бленоррея глазъ). 

Противосредства: Лихезись, отчасти Русь, также Ледумь. 

Дъленя: при острыхъ отечныхъ состояніяхъ Х 3; при водянкахъ— 
болЪе низкая, а при накожныхъ болЪзняхъ болфе высокія, чфмъ ЖЗ; 
при раздраженіи мочевого пузыря —6б-е дъленіе; при глазныхъ болЪз- 
няхъ — высшія дБленя предпочтительны. Аконитъ умЪряетъ слишкомъ 
сильное дБйствіе Аписа, если таковое им%Ъется. 


№ 5. Арника. 
Атса тотшана. Баранья трава 


Гомеопатическая тинктура приготовляется изъ корня этого расте- 
нія для внутренняго употребленія, изъ всего же растенія — для наруж- 
наго. — Основныя дфятельныя начала: эөирное масло, смолистое 
вещество, Арницинъ. 

Арника дЪйствуетъ на капилляры (волосные сосуды, т е на са- 
мыя мелкія развЪтвленія кровеносныхъ сосудовъ); въ большихъ до- 
захъ она ихъ расшираетъ и тЬмъ способствуетъ выступленію изъ нихъ 
крови. Поэтому, въ малыхъ дозахъ она дЪйствуетъ цфлебно при по- 
врежденіяхъ (травмахъ) съ кровоподтеками, или застоями крови, или 
кровотеченіемъ, при сотрясеніи мозга и при кровоизліяніи въ мозгу 
при ущемленіяхъ или растяженіяхъ мышцъ. Е 

Арника уменьшаетъ или устраняеть боль или ощущене разби- 
тости въ мышцахъ, являющіяся вслЪдствіе чрезмфрнаго ихъ напряженія 
или вслЪдсгвіе простуды въ холодную сырую погоду. Показующее 
Арнику страданіе усиливается при движеніи - 

Арника вляеть и на сердечную мышцу при увеличеніи и уста- 
лости ея отъ чрезмЪрной работы; показаніями служатъ боль и ощшуще- 
не разбитости во всей груди. особенно же въ лЪвой половин ея, 
крайне чувствительной даже къ прикосновенію или давленію; она 
показана при грудной жабЪ и при ожирЪши сердца. 

РЪже показана Арника при мышечиомъ ревматизмъ, при которомъ 
чаще подходятъ Броня и Цимицифую. Арника мало втяетъ на сухожилія 
и суставныя связки, гдЪ ей предпочитать надо Русъ. При рваныхъ ранахъ 
больше подходитъ Календула. При повреждени нервовъ предпочтительнће 
Гиперикумъ, напримъръ — при ущемленныхъ пальцахъ. При гладкихъ по- 
ръзахъ — Стафизаграя. При колотыхъ ранахъ, если Арника не скоро уни- 
маетъ боль, это дълаетъ обыкновенно Ледумь. При поражени костей луч- 
шимъ средствомъ является Симфитумъ. 

Арника показана при тифозныхъ заболЪваніяхъ, также при гни- 
локровныхъ. Въ этихъ случаяхъ въ сильной степени нарушается нор- 
мальное состояніе кровеносныхъ сосудовъ съ застоями крови, разсла- 
бленіемъ сосудистыхъ стБнокъ и просачиваніемъ изъ нихъ кровяныхъ 
элементовъ. 

Арника можеть предумреждать назноенія послф, напримЪръ, опе- 
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рацій, также послЪ родовъ. Въ послфднемъ случаф Арника успокаи- 
ваетъ боль отъ послБродовыхъ потугъ, способствуя въ то же время 
лучшему сокращенію матки. 

Арника вызываетъ чирьеподобныя воспаленія кожи, поэтому она 
оказывается цфлебною при фурункулахъ и язвахъ. Если нарывъ, гото- 
вый уже вскрыться, не вскрывается, то арника ускоряетъ процессъ 
его назрЬванія; данная же въ началь воспаленія (наружно и внут- 
ренно), она можетъ предупредить нагноеніе. 

Арника имћетъ нЪкоторое вліяніе на желудочно-кишечный ап- 
паратъ, при разстройствахъ его, сопровождающихся приливомъ крови 
къ голов послЪ ды, головной болью и сонливостью; при этомъ 
отрыжка какъ бы тухлыми яйцами, испражненія натужныя и вонючія 
боли въ животЪ острыя и колющія. 

Дополнительными симптомами, показующими Арнику въ бол%з- 
няхъ, служатъ: ощущеніе жара въ головЪф при отсутствіи такового или 
даже при холод въ остальномъ тЬлЪ; больному постель все кажется 
твердой, хотя бы она и не была таковою; онъ то и дфло старается 
мЬнять положен!е. Боль и ощущеніе разбитости упомянуты уже выше 

Замфчательно, что при послЪдствіяхь поврежденій Арника ока- 
зывается полезной не только, когда поврежденіе свфжаго и недавняго 
происхожденія, но часто и тогда, когда уже много времени прошло съ 
момента такового; это необъяснимо. ‚но на практик подтверждается 
часто. 

Характеристика Арники въ отношени нЪкоторыхъ отдфльныхъ 
болфзней приведена на слЬдующихъ страницахъ: 100 (Мигрень), 122 (Нев- 
ральгіи), 127 (Судороги), 145 (Параличъ), 333 (Коклюшъ), 337 (Кровохар- 
каніе), 371 (Бол. сердца), 418 (Остр. кагар матки), 442 (Кровотеч. изъ бе- 
рем матки), 443 (ПослЪродов. бол), 517 (Ревматизмъ суставовъ), 528 
(Ревматизмъ мышцъ), 535 (Бол. кожи), 550 (Нарывы). 

ДЪленія: обыкновенно нисшія до цфльной тинктуры; высшія дф- 
ленія умстны при послЪдствіяхъ давняго ушиба, равно какъ при моз- 
говыхъ пораженіяхъ. 

Длительность дЪйствія: малыхъ дозъ — 24 часа, большихъ дозъ — 
до 8 дней, 


№4. Арсеникъ, (Арсеник. альб.) 


1) Ағѕеттсит аит Бълый мышьякъ. 
2) Акѕетсит 1ойаіит, юдистый мышьякъ. (Всюду, гдЪ приводится Арсе- 
никъ, подразумфвается Арсеникумъ альбумъ). 


1) Бълый мышьякъ или мышьяковистая кислота примЪняется въ гомео- 
пати либо въ растирашяхъ съ молочнымъ сахаромъ, либо въ разведеніяхъ, 
1-е сотенное или 2-е десятичное разведен1е получается путемъ растворенія 
1 ч. мышьяка въ 60 чч. горячей дестиплированной воды и прибавленія еще 
30 чч. воды и 10 чч. алкоголя, и отсюда ужъ дальнЪйц!я разведенія Алло- 
патическій фоулеровъ растворъ содержитъ въ 30 граммахъ 0,2 грм. или въ 
150 чч.-- 1 ч. мышьяка, т. е. растворъ этотъ нЪсколько слабъе гом 1-го 
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сотеннаго и значительно крЪфпче 3-го десятичн. развеленія, ниже котораго 
Арсен. не примЪняется въ гомеопатіи. 

БолЪзненныя состоянія, въ которыхъ Арсеникъ является цБлеб- 
нымъ средствомъ, зависятъ всегда отъ болфе или мене серьезнаго 
разстройства въ тканяхъ, въ крови или въ нервахъ и выражаются силь- 
ными, мучительными страданіями, доводящими больныхъ до крайней 
степени безпокойства и тоски и вселяющими въ нихъ страхъ смерти. 
Разстройства въ организм, наблюдаемыя при случайныхъ отравле- 
ніяхъ мышьякомъ (см. стр. 614), и при испытаніяхъ его на здоровыхъ 
людяхъ для выясненія его физіологическихъ дЪйствій, весьма многочи- 
слены, ч$мъ объясняется весьма обширное и разнообразное прим%не- 
ніе очень малыхъ дозъ мышьяка на практикЪ при лЪченіи больныхъ. 

Разстройства отъ мышьяка отличаются между прочимъ своею 
періодичностью, перемежаемостью, съ не совсвмъ нормальными про- 
межутками. Боли, являющіяс̧я въ разныхъ нервныхъ областяхъ, имЪ- 
ютъ жгучій характеръ и уменьшаются обыкновенно отъ сухой теплоты. 
Страданія сопровождаются большимъ безпокойствомъ, страхомъ (стра- 
хомъ смерти) и отчаяніемъ и нЪсколько облегчаются отъ наружной 
теплоты. Они появляются часто или ухудшаются во время покоя (при 
лежаніи),облегчаются же обыкновенно при стояніи, при ходьбЪ или во- 
обще при движеніяхъ; ръдко наблюдается обратное. НЪкоторыя от- 
дБльныя разстройства, особенно — возбужденіе, безпокойство, астма, 
головокруженіе, ухудшаются въ предполуденные часы, другія же, на- 
примфръ, невралгіи — въ послБполуденные; и туть рЬдко наблюда- 
ется обратное. Я 

Характеристика Арсеника при нЪкоторыхъ отдфльныхъ бол%з- 
няхъ приведена на слЪдующихъ страницахъ: 64 (Малярія), 87 (Холерина), 
90 (Дизентерія), 122 (Невральгіи), 139 (Астма), 163 (Меланхолія), 200 (Ка- 
тар. желудка), 224 (Кровавая рвота), 259 (Геморрой), 279 (Бол. печени), 
308 (Охриплость), 328 (Хрон. бронхитъ), 353 (Чахотка), 370, 372, 379 (Бол. 
сердца), 439 (Разстр. пищеварен. у берем.), 452 (Насморкъ у новорожд), 
482(Малокровіе и БлЪдн. немочь), 489 (Раковая болЪфзнь), 495 (Золотуха), 
497 (Туберкулезъ), 503 (Сахарн. бол.), 518, 521 (Ревматизмъ суст.), 525 
(Воспал. костей), 535, 554, 569 (БолЪфзни кожи), 549 (Рожа), 595 (Бленор- 
рея глазъ), 

‚ Отсюда видно, какъ обширно примфнене Арсеника въ болЪз- 
няхъ и неудивительно поэтому, что онъ раздБляетъ черты подобія съ 
очень многими лБкарствами; всего ближе къ нему подходятъ Меркур.- 
корроз., Кали бижромик. и Тодъ. 

Изъ дБленій всего чаще примЪняются: 3 — при холер, тифахъ, 
ракахъ, хроническихъ болЪзняхъ матки, при хроническихъ воспаленіяхъ 
и катаррахъ; 3-ье сотенное — при острыхъ воспаленіяхъ и катаррахъ. 
Дъленія выше 3-го полезны особенно при невральгіяхъ, хроническихъ 
перемежающихся лихорадкахъ и при астм%. 

Длительность дйствія, смотря по частотЬ и величин пріемовъ 
отъ н5сколькихъ часовъ до 3—4 недфль. 

Противосредства: Ипекакуана, Хина, Нукс» вом., Купрумъ, Год.; при 
послЪдствіяхъ хроническаго отравленія мышьякомъ— Антимон. груд. 
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2) Арсеникъ іодатъ Аизейсит јойаіит. Іодистый мышьякъ. 

Прим%няется какъ въ порошковомъ видЪ, такъ и въ разведеніяхъ. 

ДЪйствіе этого лкарства слагается изъ дЪйств!я его составныхъ 
частей—арсеника и іода, главнымъ образомъ — перваго. Прим$няется 
особенно часто при туберкулезныхъ пораженіяхъ разнаго рода, при 
легочной чахоткЪ (стр. 353), туберкулезЪ кожи (волчанки), лимфатиче- 
скихъ железъ и проч.; далъе при разныхъ сыпяхъ (экзема — стр. 569) 
лишаяхъ, при ракф. 

Для примъненія надо брать возможно болфе свЪжій препарать 
этого лЪкарства, особенно если онъ порошковый, и его слЪдуетъ со- 
хранять въ темной стклянкЪ. Въ формЪ таблетокъ онъ сохраняется 
всего лучше. 

ДЪлен!е — не ниже 3, но и таковое должно примфняться лишь 
въ видЪ исключенія. Цфлесообразнфе всего дфленя Х4 до Х6; по+ 
<лЬднее у слабыхъ и прикованныхъ къ постели больныхъ' 


№ 5. Белладонна. 
тора ВеЙНадонпа. Красавка. Бъшеная вишня 


Эссенщя приготовляется изъ сока находящагося въ цвЪфту свЪ- 
жаго растенія путемъ смшен!я съ равной частью 90% алкоголя. 

Белладонна въ большихъ пріемахъ ядовита, въ малыхъ же, гомео- 
патическихъ, она—одно изъ благод$тельнфйшихъ цБлебныхъ средствъ 
Основное вещество, заключающееся въ этомъ средств и обусловли- 
вающее его ядовитость, есть Атропинъ. 

Явленія отравленія Белладонной (или Атропиномъ) суть слБдуюшія: 

Приливы крови, особенно къ головЪ, сильное біеніе сонныхъ 
артерій. Сильная головная боль въ области лба, глаза сухіе и налиты 
кровью; расширеніе зрачковъ. Ощущеніе покалыванія и зуда въ кож%, 
какъ бы отъ укуса насфкомыхъ, при чемъ руки горячи и сухи; кожа 
красная, скарлатиноподобная. Сухость также слизистой оболочки рта и 
зва и затрудненное глотаніе, съ неодолимой потребностью произво- 
дить глотательныя движенія. Сильная жажда, но отвращеніе къ вод%. 
Пульсъ въ началЬ замедляется, затЬмъ учащается. Сильная боль въ 
мышцахъ, доходящая до дрожанія членовъ. Сильное душевное безпо- 
койство и возбужденіе, какъ бы торопливость во всЪхъ движеніяхъ и 
неистовство Несмотря на слабость - стремленіе къ непрерывному дви- 
женію. Галлюцинащи зрЬнія и слуха. Веселый бредъ, дьявольскій 
смЪхъ, необычайный блескъ выступающихъ изъ орбитъ глазъ, стре- 
мленіе кусаться.—При болЪе сильномъ отравлен!и-- судороги, обморокъ, 
полная потеря чувствительности, параличъ сфинктеровъ мочевого пу- 
зыря и прямой кишки, коматозное состояніе. 

Этотъ списокъ явленій, вызываемыхъ большими пріемами Белладонны 
(Атропина), взятъ нарочито не изъ гомеопатическихъ источниковъ (въ кото- 
рыхъ они также приводятся, но еще подробнЪе), а изъ „Руководства физіо- 
логической терапевтики* профессора Г. Келера (аллопата въ Галле) Тамъ 
же сказано; „Посл того, какъ Ганеманъ, употребляя до невЗроятности раз- 
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бавленную настойку Белладонны, вид%лъ появленше папулезной сыпи и сухости 
въ 388$, онъ полагалъ, что производить такимъ образомъ искусственную 
скарлатину, и совътовалъ употреблять столь до нельзя разведенный растворъ 
противъ скарлатины, Это,—продолжаетъ Келеръ, —- было еще менће удиви- 
тельно (разъ гомеопаты отклонились (?!) отъ природы), чёмъ тотъ фактъ, что 
такой клиническій учитель, какъ Гуфеландъ, (знаменитый профессоръ-алло- 
патъ начала прошлаго столЪтія, во многомъ сходивпийся съ Ганеманомъ), 
въ своей брошюр о предохранительной силЪ Белладонны противъ скарла- 
тины пошелъ еще дальше, чфмъ отецъ гомеопатическихъ настоекъ и крупи- 
нокъ, и дошелъ до утверждения, будто (2) очень малыя количества Белладонны, 
принимаемыя во время скарлатинной эпидеміи, могутъ предупредить высыпа- 
не, или. другими словами, что Атропинъ есть наилучшее профилактическое 
средство противъ скарлатины“. Книга Келера, въ которой это напечатано, 
издана въ 1875 году и ни съ Ганеманомъ ни съ Гуфеландомъ Келеръ, ко- 
нечно, не согласенъ, но не на основани собственнаго опыта, а потому, что 
„длинный рядъ авторовъ“ временъ Ганемана это отрицали Того же Келеръ 
не принялъ во внимане, что съ того времени десятки тысячъ врачей, испы- 
тавшихъ Белладонну въ указанномъ отношени, вполнъ подтверждаютъ мнне 
Гуфеланда и Ганемана. 

Симптомы Белладонны по большей части ухудшаются въ послЬ- 
обЪденные и вечерніе часы; чувствительность къ холоду очень ве- 
лика, особенно ухудшаются отъ холода нервныя боли; нервная боль, 
достигши наивысшей степени, вдругъ прекращается, чтобы появиться 
въ другомъ мЪст№. 

Белладонна прим$няется въ очень многихъ болЪзняхъ при со- 
отвЪтствующихъ ей симптомахъ. Характеристика ея, въ отношеніи нЪ- 
которыхъ отдфльныхъ болЪзней, приведена на сл5дующихъ страницахъ: 
122 (Невральгія), 125 (Судороги), 139 (Астма), 161 (Манія), 167 (Сумасше- 
ствіе), 176 (Катар. рта), 186 (Зубн. боль), 230 (Запоръ), 234 (Боль жи- 
вота), 259 (Геморрой), 268 (Бол. печени), 307 (Кашель), 310 (Катар. гор- 
тани), 316 (Крупъ), 327 (Хрон. бронхитъ), 336 (Приливъ крови къ лег- 
кимъ), 372 (Бол. сердца), 509 (Подагра), 524 (Бол. костей), 536 (Бол. ко- 
жи), 549 (Рожа), 550 (Нарывы), 564 (Опаясыв. лишай), 595 (Бленоррея 
глазъ). 

ДЪлен!я: ХЗ (Х2 въ исключительныхъ случаяхъ)—въ острыхъ бо- 
лЪзняхъ, 3-ье сотенное и бопЂе высокія-—въ хроническихъ и особенно 
въ болфзняхъ нервной и душевной системы. 

Длительность дЪйств1я: при единичныхъ малыхъ дозахъ—лишь 
нЪсколько часовъ; послБдовательное дЬйствіе большихъ дозъ — не- 
дли двЪ. 

Противосредства: Камфора, Отзй, Цинк., Гепаръ сульф., Пульсат.— 
Сама Беллад считается противосредствомъ Хины, Валеріаны, Хамомил., 
Меркурія Очень близокъ по дЪйствю къ БелладоннЪ — Г ®сшам.. осо- 
бенно нервно-душевными симптомами. 

Атропинъ не отличается, вообще говоря въ своихъ дЪйствіяхъ 
отъ цфльной Белладонны. 

Оть Атропина наблюдается впрочемъ лучшее дЪйствіе въ нерв- 
ныхъ болЪзняхъ, при застарфлой нервной головной боли и послЪ ли- 
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хорадки, при галлюцинаціяхъ и эпилепсіи, при раздраженіи горла и 
гортани, при коклюш въ судорожной стадіи и при удушьи, при рвотЪ 
у беременныхъ, при боляхъ отъ язвы желудка Антропин. сульфурик. 
употребляется въ такихъ случаяхъ въ х 4-Х 3 дъленіяхъ. 


№ 6. Бріонія. 


Вғуоніа аа. Переступень бЪлая. 


Эссенція приготовляется изъ сока, выжатаго изъ свЪжаго корня 
и смЬшаннаго съ виннымъ спиртомъ. 

Отравляющія дозы Бріоніи вызываютъ боли въ живот, обильныя 
жидкія испражненія, даже рвоту. СвЪж!Й сокъ изъ корня, приложенный 
къ кож, вызываетъ на ней красноту, воспаленіе съ болью и пузыри. 
При методическомъ испытаніи получается рядъ характеристическихъ яв- 
леній, свидЪтельствующихъ о вліяніи этого вещества на нервную си- 
стему, на кожу, на слизистыя и серозныя (сывороточныя) оболочки. 

Боли и другіе симптомы Брюн!и усиливаются по большей части отъ 
движеній тЬла, отъ легкаго дотрагиванія и отъ свЬжаго воздуха; на- 
оборотъ же, облегчаются въ поко, при сильномъ давленіи на болящія 
мста, при пребываніи въ комнатф. 

Прим%няется преимущественно въ острыхъ и лихорадочныхъ за- 
болЪваніяхъ катарральнаго и ревматическаго характера. 

Характеристики въ отношеніи н$которыхъ отдБльныхъ болфзней 
приведены на слЬдующихъ страницахъ: 64 (Малярія), 99 (Головн. боль) 
122 (Бол. нервн.), 139 (Астма), 186 (Зубн. боль), 209 (Боль желудка), 214 
(Хрон. катарр. желудка), 244 (Катар. кишекъ), 268 (Бол. печени), 307 
(Кашель), 328 (Бронхитъ), 341 (Восп. легк.), 352 (Чахотка легкихъ), 509 
(Ломота), 517 (Остр. ревматизмъ сустав.), 520 (Хрон. ревматизмъ сустав.), 
529 (Ревм. мышцъ), 536 (Бол. кожи), 549 (Рожа), 561 (Крапивница), 564 
Опоясыв. лишай), 580 (Потливость). 

Броня и Русь слъдуютъ хорошо другъ за другомъ, даваемые же 
одновременно, они взаимно уничтожаются. 

СовмЬстимы съ Бріоніей Аконить, Аписъ, Беллад. въ болЪзняхъ се- 
розныхъ оболочекъ; Оулоф. въ такихъ случаяхъ усиливаетъ дЪйствіе 
Бріоніи.—Въ лихорадочныхъ болЪзняхъ съ ней совмЪстимы Акон. и Без- 
лад —Въ болъзняхъ слизистыхъ оболочекъ— Фо.ф. и Тарт. эмет. 

ДЪленія: низшія—при ревматизм%, острыхъ воспаленіяхъ, разстрой- 
ствахъ пищеваренія; среднія: при болфзняхъ дыхательныхъ органовъ и 
въ хроническихъ случаяхъ. 

Длительность дфйствія: нЬсколько дней и недЪль. 

Противосредства: амфора, Ха момил., Акон., Итація, Нуксь вом., Русъ, 
Кофе. 


№ 7. Вератрумъ альбумъ. 


Иегаіғит аФит Чемерица бЪлая. 


Тинктура получается изъ высушеннаго протертаго корня путемъ 
настоя въ 5 частяхъ 900/0 алкоголя. 
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` 


— 674 — 


Вератр. альб. не надо смьшивать съ Вератр. вириде (зеленой че- 
мерицей, см. ниже 141-е л$карство). Основное начало, содержащееся въ 
этомъ лЬкарствЪ, есть Вератринъ, который въ наружномъ примЪнени, 
отъ 2 до 4 гранъ на унцію спирта или жира, иметь болеутоляющее 
на нервы дйствіе, въ крЬпкомъ же растворЪ, приложенный къ кож, 
производить на ней красноту съ образованіемъ пузырьковъ, также ко- 
лющую боль, распространяющуюся и за предфлы м$ста приложенй. 
Еще рЪзче и сильнфе Вератринъ дЪйствуетъ на слизистыя оболочки: при 
соприкосновеніи даже въ малыхъ количествахъ со слизистою оболоч- 
кою глаза, онъ вызываетъ сильное жженіе, слезотеченіе и свЪтобоязнь, 
а попавъ на слизистую оболочку носа, вызываетъ щекотаніе и чиха- 
не, длящіяся по нЪсколько часовъ, и даже носовое кровотеченіе, на- 
сморкъ и сильное слюнотеченіе, также сухой кашель, жженіе въ горлф, 
поносъ и боли, распространяюцияся отъ мошонки въ паховую область, 
(каковыя явленя представляютъ уже отдаленныя дЪйствия). При пріемахъ 
Вератрина внутрь, въ количествЪ болЪе или менфе крупномъ, онъ про- 
изводитъ, вмЪстЬ съ острымъ вкусомъ и чувствомъ царапанья въ горл%, 
ощущеніе теплоты, отъ глотки черезъ пищеводъ до желудка, рвоту, 
сильныя боли въ животБ и поносы, которые, какъ и рвота, могутъ 
быть очень обильны. Что явленія эти не отъ м$стнаго дЬйствія и не 
отъ воспаленія или изъявленія слизистой оболочки желудка и кишекъ, 
доказываетъ то, что они наступаютъ также послЪ втиранія Вератрина 
(въ сильной доз) въ кожу или при подкожномъ впрыскиваніи. — Изъ 
дальнЪйшихъ симптомовъ отравленія БЪлой чемерицей надо упомянуть: 
дрожаніе мышцъ, доходящее до судорогъ, пониженіе температуры тфла, 
замедленіе и слабость пульса, замедленіе дыханія; поражается опредЪ- 
леннымъ образомъ и нервномозговая дЪятельность, съ явленіями воз- 
бужденія и послЪдовательнаго угнетенія, паралича. 

Съ лЬчебной цфлью, въ гомеопатическихъ дозахъ, Вератрумъ при- 
мБняется по большей части въ свЪжихъ и острыхъ случаяхъ, не им$- 
ющихъ воспалительнаго характера, въ случаяхъ, зависящихъ отъ пора- 
женя нервной системы и являющихся часто въ видЪ пароксизмовъ (при- 
ступовъ), какъ это бываетъ при судорогахъ и невральгіяхъ. 

Характеристика Вератра въ отношеніи нЪкоторыхъ отдфльныхъ. 
болфзней приведена на слЪдующихъ страницахъ: 84 (Холера), 127 (Су- 
дороги), 139 (Астма), 163 (Меланхолія), 165 (Сумашествіе), 190 (Бол. зу- 
бовъ), 224 (Кровавая рвота), 232 (Поносъ), 333 (Коклюшъ), 372 (Бол. сердца). 

ДБленя: при кишечныхъ разстройствахъ—х 2 – ХЗ, въ другихъ слу- 
чаяхъ—3 и болЪе высокія, особенно въ нервныхъ идушевныхъ болЪзняхъ. 

Длительность лБкарственнаго дЪйств!я: нЪсколько часовъ. 

Противосредства: Камфора. Хина, Коффеа, Акон., Стафизаърія. Съ 
своей стороны Вератр. является антидотомъ въ отношеніи Арсен., Хина, 
Феррум. 


№ 8. Гепаръ сульфурисъ. 


Нефрағ ѕиірћитіѕ саісатеит. СЪрная печень съ известью. 


Гепаръ сульф. есть сложное средство, получающееся отъ смфше- 
мія равныхъ частей мелкоистолченной устричной раковины и сЪрнаго 


Аб 


цвЪта путемъ нагрфван1я до бфлокален!я въ течене 10 минутъ въ на- 
глухо закупоренномъ тиглф. СмЪсь эта содержить въ себф сЪрнистую 
известь и небольшую часть фосфорнокислой извести, т. е. въ конеч- 
номъ разультазЪ сЬру (Сульфуръ), известь (Калькареа карб.) и Фосфоръ 

До 5-го сотеннаго дЪленія Гепаръ можетъ примЪняться только въ 
порошковомъ вид%, а далБе—и въ разведеніяхъ. 

ПримЪнен!е Гепар. сульф. въ болЪзняхъ очень обширное. 

Характеристика его въ отношеніи нЪкоторыхъ отдЁльныхъ болфз- 
ней приведена на слЪдующихъ страницахъ: 201 (Катар. зЪва), 307 (Охри- 
плость), 354 (Чахотка легкихъ), 463 (Трипперъ), 494 (Золотуха), 537 
(Бол. кожи), 551 (Нарывы), 554 (Угри и прыщи), 578 (Сальность кожи), 
598 (Бленоррея глазъ). 

Общія состоянія, характеризующія это средство, суть слБдующія: 
чувство общаго недомаганія во всБхъ членахъ и усталость уже съ ран- 
няго утра. съ неохотой вставать даже посл хорошаго сна; вялость, 
разбитость, тяжесть во всемъ тБлЪ, сонливость, приступы сердцебіенія 
и обморочнаго состоянія въ теченіе дня; чрезмЪрная чувствительность 
и раздражительность всей нервной системы; свБжій воздухъ ощущается 
непрятно; дрожаніе колЪнъ, тоска и жженіе въ подошвахъ ногъ при 
хождении на вольномъ воздух; колотья въ суставахъ какъ въ поко%, 
такъ и при движеніи; боли въ разныхъ мЪстахъ тБла—сверлящія, р- 
жущія, тянущія; припуханія, часто съ краснотой и ошущенемъ жара, 
временами желтуха. Сонъ продолжительный, тяжелый, съ быстрой сильной 
смной сновидЪній изъ повседневной жизни; или трудное засыпаніе, 
безпокойный сонъ и безсонница при очень возбужденной фантазіи. Въ 
теченіе дня частая потягота и зЪвота. Настроеніе раздражительное, сер- 
дитое, угрюмое, или угнетенное и печальное, съ мыслями о самоуб!ЙствЪ. 

Дфленя: низкя—въ острыхъ и подострыхъ случаяхъ, также вообще 
для органовъ пищеваренія и дыханія; высшія предпочтительны въ хро- 
ническихъ случаяхъ, также въ нервныхъ болЪзняхъ. 

Длительность дЪйствія: повторныхъ пріемовъ высшихъ дЪленій— 
7—8 недЪль;--низкихъ дБленій —н$5сколько дней. 

Подобныя лЪкарства: Қальк. карб., Сульф., Лажезись, Дулькам., Ли- 
копод., Меркур 

Противосредства: Беллад., Хамомил., Меркур., Гульсат. раститель- 
ныя кислоты. Съ своей стороны Гепаръ полезенъ противъ послЪд- 
ствій чрезмърнаго употребленія ртути и іода и антидотъ въ отношеніи: 
Антим., Арсен., Белл. Купр., Феррум, Нитри ацид., Силиц., Цинк 


№ 9. Игнація. 


Јопайа атаға. Челибуха. 


Тинктура приготовляется изъ сЬмянъ (бобовъ) Главнымъ дЪйству- 
ющимъ началомъ въ Игнаціи, какъ и въ Нуксъ вомик$, но даже еще 
въ большемъ количествЪ, является Стрихнинъ (также Бруцинъ и, вЪро- 
ятно, другіе еще алкалоиды); по дБйствію своему, однако, эти два сред- 
ства не совсБмъ одинаковы. 


43% 
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Руководящими показаніями для примЪненія Игнащи служатъ сл$- 
дующе общіе ея симптомы: нервныя боли, повышенная чувствитель- 
ность органовъ чувствъ, общее волненіе, раздражительность, судорож* 
ныя состоянія, а также, какъ послфдовательныя явленія, угнетеніе, па- 
раличъ (нервный, а не мозговой). Характерна для Игнаціи необычай- 
ная перемЪнчивость болевыхъ и душевныхъ симптомовъ; однако, тихая 
грусть и непроизвольныя слезы преобладаютъ надъ раздражительно- 
стью (чфмъ, между прочимъ, Игнація отличается отъ Нуксъ вом.). боли 
же уменьшаются или проходять каждый разъ при перемЪнЪ положенія 
или мЪста, но только на самое короткое время. Большая чувствитель- 
ность къ сквозняку и свфжему воздуху, избЪганіе вольнаго воздуха и 
всякаго умственнаго или тБлеснаго напряженія. Большая часть страда- 
ній является или ухудшается въ ранніе утренніе часы, на вольномъ 
воздухЪ и посл обильныхъ пріемовъ пищи, также отъ кофе, спиртныхъ 
напитковъ и табака. 

Характеристика Игнаціи въ отношеніи нЪкоторыхъ отдЪльныхъ 
болфзней приведена на слБдующихъ страницахъ: 65 (Малярія), 99 (Го- 
ловн. боль), 126 (Судороги), 155 (Неврозы), 163 (Меланхолія), 166 (Сума- 
шествіе), 215 (Катарръ желудка), 537 (Бол. кожи). 

Хорошіе результаты получаютъ какъ отъ низшихъ, такъ и выс- 
шихъ дБленй, ПослЬднія, однако, дЪйствують часто лучше и быстрће 
въ судорожныхъ болЪзняхъ 

Длительность дЪйств1я: нЪсколько часовъ; послЪ частыхъ пріе- 
мовъ —недЪля и больше. 

Противосредства: Аамфора, Коккул., Коффеа, Арника, Химониа., 
Пулсат., Цинк. 


№ 10. Ипекакуана. 
Пафйх Серраейз Јресаспапћае. Рвотный корень. 


Тинктура получается изъ растертаго корня съ 5 чч. алкоголя 
Примфняются также растиранія его съ молочнымъ сахаромъ.—Основ- 
ное дђБятельное начало — Эметинъ. 

Ипекакуана вліяетъ главнымь образомъ на легочно-желудочный 
нервъ. Она вызываеть судорожное раздраженіе въ груди и желудкЪ, 
съ преобладан!емъ тошноты и рвоты, также приливы крови въ однЪхъ 
областяхъ и отливы въ пругихъ областяхъ тБла, съ происходящими от- 
сюда разстройствами вь органахъ и гканяхъ, мышцахъ, слизистыхъ обо- 
лочкахъ и пр. Разсгройства эти имЬютъ часто перемежающійся характеръ. 
Къ общимъ симптомамъ Ипекакуаны относятся: чрезмЪрная чувстви- 
тельность къ перемЪнамъ температуры; чувство усталости и сонливости 
въ теченіе дня; ночной сонъ то глубокій и крЬпкій, то безпокойный 
съ частымъ пробужденіемъ; настроеніе духа апатичное, угрюмое, часто 
раздражительное. 

Характеристика въ отношеніи нЪкоторыхъ отдЪльныхъ болфзней 
приведена на слъдующихъ страницахъ: 64 (Малярія), 89 (Дизентерія), 
139 (Астма), 215 (Катар. желудка), 224 (Кровавыя рвота), 307 (Кашель) 
537 (Бол. кожи). 


ОЕ 


ДъЪленія: низшія растиранія и разведенія до 6-го сотеннаго. 1-е 
разведеніе или, лучше, растираніе (даже Х 1) часто необходимо бываетъ 
при астмЪ, сильномъ кровотеченіи изъ носа, при воспаленіи глазъ, 
тогда какъ боле высокія дЪленія предпотительны при тяжелыхъ брон- 
хитахъ. Аллопатическое ипекакуанное вино равняется приблизительно 
1-му десятичн. разведенію. 

Длительность дЪйствя: смотря по величин дозы и частотЬ прі- 
емовъ отъ нск. часовъ до 2 дней. 

Противосредства: Арн., Арсен, Хина, Нуксь вом. Съ своей сто- 
роны Ипекак. есть, по Ганеману, антидотъ Ояия. 


№ П. Колоцинтъ. 


Соіосупініѕ. Горькая тыква. 


Тинктура приготовляется изъ плодовъ этого растен!я.— Основное 
дБятельное начало — Колоцинтинъ. 

Въ аллопати Колоцинтъ извЪстенъ лишь какъ слабительное 
средство, между тЬмъ дЪйствіе его на организмъ далеко не ограничи- 
вается лишь этимъ свойствомъ. 

Въ небольшихъ, но еще сильнодЪйствующихъ дозахъ Колоцинтъ 
вызываетъ ускореніе кишечной перистальтики, увеличенное отдфлен!е 
желчи и частыя кашицеобразныя испражненія. Посл большихъ же, 
отравляющихъ дозъ являются: жгучій жаръ въ кишкахъ, частыя жидкія 
и кровянистыя испраженія, сильныя колики и вздутіе живота, задержа- 
не мочи, похолодЪн!е тБла съ выступаніемъ холоднато пота и смерть. 
Въ случаяхъ, дошедшихъ до вскрытія тБла, находили воспалительныя 
измЪненія въ желудкЪ и кишкахъ, а также, хотя и въ менће значитель- 
ной степени, въ печени, почкахъ, мочевомъ пузыр, въ головномъ и 
спинномъ мозгу. 

Къ явленіямъ, вызываемымъ вещественными дозами Колоцинта 
въ здоровомъ человфкЪ, относятся: боли въ суставахъ, въ ихъ сумкахъ 
и сухожиліяхъ и въ окружающихъ частяхъ, съ ограниченіемъ подвиж- 
ности соотвфтственныхъ членовъ, особенно въ бедреномъ сустав, съ 
усиленіемъ боли окружающихъ частей (но не въ суставъ) въ покоћ и 
облегченіемъ отъ движенія; послЪ отхожденія кишечныхъ газовъ, боли, 
тянущія и рвущія, въ разныхъ частяхъ тБла уменьшаются; припуханіе 
луца, рукъ, ногъ и живота съ затрудненнымъ дыхан!емъ; ощущеніе 
пульсаціи во всемъ тфлЪ; стЬснене въ груди при малЪйшемъ напря- 
жений Сонъ безпокойный, полный сновидЪній; сонливость днемъ. 
Душевное состояніе раздражительное, нетерпфливое, или угнетенное 
и угрюмое. 

Характеристика въ отнош. нЪкотор. отдъльныхъ болфзней приве- 
дена“ на слфд, страницахъ: 99 (Головная боль), 122 (Невральгіи), 232 
{Поносъ), 235 (Боль живота), 244 (Катар. толст. кишки), 405 (Остр. вос- 
пал. мочев. пузыря), 521 (Хрон. ревм. сустав.). Можетъ быть показанъ 
и при болЪзняхъ почекъ. 
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ДЪленія: при коликЪ и при поносЪ низшія дЪленія, при невраль- 
ци же высшія, которыя часто скорфе дЪйствуютъ, чмъ первыя. 

Длительность дЪйствія: н-сколько часовъ до нфсколькихъ дней» 
смотря по величинЪ дозъ и по частотЪ пріемовъ. 

Подобныя средства (въ невральгіи бедра): Кали бижромик., Кали 
одат, Фитолакка, Гнафаллай. 

Противосредства; Камфора, Хамомил., Каустик, Коффеа. 


№ 12. Меркурій (Ртуть) и его препараты, 


Согласно списка лЪкарствъ на стр. 35, подъ № 12 долженъ бы 
быть одинъ изъ препаратовъ ртути, Меркурій солюбилиеь, но, удобства 
ради, тутъ приводится общая характеристика ртутныхъ препаратовъ, а 
также наглядное сопоставленіе наиболфе употребительныхъ изъ нихъ, 

Изъ препаратовъ Меркурія примфняется въ гомеопатіи главнымъ 
образомъ слфдующие: 

1. Меркурій вивусъ (Мегситиз оїоиѕ, Ну4татеутит оѓоит, Живая 
ртуть, Живое серебро); примЪняются въ растираніи съ молочнымъ сахаромъ, 
Изъ этого препарата приготовляется сфрая ртутная мазь. 

2, Меркурій, безъ дальнЪйшаго добавленія, есть то же, что Меркурій 
солюбилисъ Ганемана (Меғксиғіиѕ или Меусиғїиѕ ѕоїіирійѕ Нариетапил); рас- 
творимая закись ртути, извЪстная и въ аллопатіи подъ этимъ названіемъ 
основателя гомеопатіи. Порошокъ этотъ получается сложнымъ химическимъ 
способомъ, имћетъ черносћрый, матовый видъ и растворяется въ уксусной 
кислотъ. Составъ этого препарата: закись ртути, азотная кислота и Аммо- 
накъ. ПримЪняется растиранія съ молочнымъ сахаромъ. 

3. Меркур. коррозивъ или сублималн. (Мегсиг. ѕирітаї, соғғоутиѕ 
или Нуйтагоуг. БрісШоғаі. соӯӯоѕ,) двухлористая ртуть прелставляетъ бълый 
кристаллическій порошокъ, очень легко растворяющуйся въ алкоголЪ и эеирЪ 


трудно — въ водъ. Примъняется въ разведеняхъ. 
4. Меркурій преципитат» альбусь (Мегсиг. ргаесриа!. аір.. Бълая 
осадочная ртуть) получается отъ прибавленя Аммоніака — нашатыря - къ 


сублимату. Прим%неніе преимущественно наружнре въ мазяхъ. 

5. Меркурій дулъцисъ или Каломель (Мегсиг. йиісіѕ, Саіоте/, Нуй- 
ао. сШотаЁ тие, однохлористая ртуть), бЪлый съ желтоватымъ оттфнкомъ 
порошокъ Прим%Ъненіе въ растираняхъ съ молочнымъ сахаромъ. 

6. Меркур. іодат. флав. Мерси. іодаі. Јао., Одноюдистая ртуть, 
изъ 8 чч. ртути 5 чч. іода, зеленоватожелтый порошокъ, нерастворимый въ воз 
и алкоголь Прим%няются растирания съ молочнымъ сахаромъ. 

7. Меркур. бигодат. (Меғсиу. Јойаї. гифег. Дву1одистая или красная 
іодистая ртуть) изъ 5 чч. іодисгаго калія и 4 чч. двухлорист. ртути, красный 
кристаллич. порошокъ, едва растворимый въ водЪ (если не прибавить 10дист. 
калія), растворимый въ 150 чч. алкоголя. Примъняются въ растираніяхъ съ 
молочнымъ сахаромъ. 

8. Меркур. ціанат. (Метсиг. суапаї. , Цзачистая ртуть), безцвътные 
или бълые кристалы, безъ запаха, но съ противнымъ металлич. вкусомъ. 
ПримЪняются растиранія съ молочнымъ сахаромъ и спиртныя разведения. 
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9. Меркур. преципитат. руберъ (Метсит. ртаесфиа!. гифег’ красная 
осадочная ртуть, составляется изъ меркур. вивусъ и Ацид. нитрик.: оранжево- 
красный порошокъ или въ видЪ красныхъ чешуевидныхъ кристалловъ, не- 
растворимъ въ водЪ и алкогол. ПримЪняются растиранія съ молочнымъ са- 
харомъ. 

10. Меркур. вульфурат. руберъ или Циннабарисъ (Ме’сих. зифйига- 

іиѕ гибег ипи СіппађБағкіѕ, Красная сърная ртуть, Киноварь), ПримЪн. въ 
растираніяхъ съ молочнымъ сахаромъ. 
Объ остромъ и хроническомъ отравленіи ртутью сказано на стр. 615. 
Для испытанія ртути, съ цБлью выясненія ея дйствій на здоро- 
вый человческій организмъ, брался Ганеманомъ и позднйшими ис- 
пытателями главнымъ образомъ Меркур. солюбилисъ, также Меркур. вивусь, 
которые чаще всего прим$няются въ гомеопатіи. Результаты испы- 
танія суть въ общихъ чертахъ слЪдующіе: 

1) Ртуть вліяетъ на кожу, слизистыя оболочки, железы и кости, 
вызывая въ нихъ приливъ крови, переполненіе кровью и воспаление; 
2) въ области нервной и мозговой системы она вызываетъ состояніе 
раздраженія и возбужденія и послфдовательно — состояніе разслабле- 
нія и угнетенія; 3) въ области кровообращенія: слабость сердечной 
мышцы, неправильность сердечной дЪятельности, застой крови въ серд- 
ЦБ и большихъ сосудахъ, лихорадочныя состоянія неправильнаго типа 
съ ночными ухудшеніями, съ выдћленіемъ обильнаго, но необлегча- 
ющаго пота; 4) явленія прилива крови, воспаленія и разрушенія въ ды- 
хательныхъ органахъ, а также 5) — въ органахъ пищеваренія; 6) — 
въ органахъ мочевыхъ и половыхъ . 

Разстройства и страданія, вызываемыя ртутью, чувствуются меньше 
при сухой и теплой погодЪ, въ течене дня и въ покоф; напротивъ же 
того, они усиливаются въ ночное время, особенно при лежаніи подъ 
теплымъ одЪяломъ, также отъ всякаго мышечнаго движенія и напря- 
женя и отъ вліянія холоднаго и влажнаго воздуха. Симптомы наблю- 
даются въ большемъ числ на лфвой сторон тЬла, нежели на 
правой. 

Характеристика ртути (Меркур. солюбилисъ) въ отношении нЬко 
торыхъ болфзней приведена на слБдующихъ страницахъ: 59 (Тифъ), 89 
(Дизентерія). 123 (БолЪзни нервной системы), 187 и 189 (БолЪзни зу- 
бовъ), 196 (Ангина), 244 (Воспал. толст. кишки), 268 (Болфзни печени), 
‚299 (Насморкъ), 307 (Кашель), 463 (Трипперъ), 490 (Ракъ), 494 (Золотуха), 
517 (Остр. ревматизмъ сустав.), 521 (Хронич. ревматизмъ сустав.), 525 
(Болфзни костей), 528 (БолЪзни мышцъ), 539, 554, 569, 578 (БолЪзни 
кожи). 

О прим%неніяхъ прочихъ ртутныхъ препаратовъ можно сказать 
слБдующее: 

Меркурій коррозивъ. Очень сильно дЪйствующій препаратъ 
ртути; поэтому, во избъжаніе ухудшенія болЪзни, его слфдуетъ брать не 
въ слишкомъ низкомъ дЪленіи, не ниже Х4—3 (сотеннаго), растиранія или 
разведенія. ДЪйствіе этого препарата такое же, какъ и Мерк. сол., но 
онъ предпочитается въ тЬхъ случаяхъ, когда требуется болъе быстрое 
и болфе глубокое вліяніе на болЬзненный процессъ, когда теченіе бо- 


. 
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лВзни слишкомъ острое и бурное. Сюда относятся: очень сильныя вос- 
паленія зва, глотки, гортани, легкихъ, именно -у молодыхъ, полно- 
сочныхъ субъектовъ, когда воспаленіе сопровождается выпотными про- 
цессами; далЪе, при воспаленіи органовъ пищеваренія, особенно при 
дизентеріи; при воспаленіи мочевыхъ путей съ мочерфзомъ; при мяг- 
комъ шанкрф; при быстро развивающемся воспален!и мозга; при силь- 
ныхъ воспаленіяхъ глазъ и ушей. 

Характеристику Мерк. корроз. въ отношеніи нфкоторыхъ отдБль- 
ныхъ болфзней см. на слЬдующ. страницахъ: 465 (Мягк шанкръ), 469 
(Вторичн. сифилисъ), 490 (Ракъ, 517 (Остр. ревматизмъ сустав.), 525 (Вос- 
пал. костей), 598 {Бленоррея глазъ). 

Меркурій ціанатъ. Еще болфе сильно дЪйствуетъ, нежели Меркур. 
корр., и кром% того, благодаря содержащейся въ немъ синильной кис- 
лотЬ, имЪетъ парализующее вліяніе на дфятельность органовъ. Поэтому 
брать его надо въ дЪленіи не ниже 3 сотеннаго разведенія или рас: 
тиранія. ПримЪняется особенно при дифтеритЪ. 

Меркур. биіодат. по силЪ дЪйствія не уступаетъ Мерк. корроз. 
примфняется особенно при воспаленіи железъ, такъ же, какъ и Меркур. 
10дат.; первый преимущественно при воспаленіи на правой сто- 
рокъ тла, второй — на лъвой. Оба эти препарата примЪнягтся 
часто при сифилисЪ (Меркур тодат.) — при твердомъ шанкр съ опу- 
ханіемъ паховыхъ железъ — см. стр. 469, также при воспаленіи радуж- 
ной оболочки. До 3-го сотен. дБленія – въ растираніи. 

Меркур. преципитатъ руберъ — особенно при сифилис и 
при болзняхъ глазъ. Низшія дБленія –въ растираніи. 

Циннабарисъ примфняется почти только при сифилис вторич- 
наго и третичнаго перюда. Низшія дБленія—въ растираніи. 

Длительность дЪйствія ртутныхъ препаратовъ: повторныхъ пріе- 
мовъ различныхъ дБлен —н$сколько дней до нЪсколькохъ недЪль. 

Противосредства (противъ гомеопатическихъ дозъ); 4140. читрик., 
Год. и Кали 1одат., Гепаръ сулъф., Сульфуръ, Аурумь, Дулькамара, Креозот», 
Беллад.. Камфора Мезереумь, Лажезись, Хина, Кчфдо вестаб, Купрумь, 
Феррумь, Кониумь, Ликотодей, Манон. ащет., Натр. мурла. Нуксь вом., 
Опай, Фосфор. Фосфор. ашид. Сарсаипарилла, ‘илирля, Сетя, Стафизаърл. 
Уксусъ. (Противоядія же противъ отравляющихъ дозъ см ОтдЪлъ 14-й ~ 
„Өтравленія“). 


№ 15. Меркурій ціанатъ. 


См. выше въ статьБ подъ № 12-мъ. 


№ 14. Нуксъ вомика. 


Мих оотпса. Рвотный орЪхъ. 


Тинктура, или же растворъ съ молочнымъ сахаромъ, приготов- 
ляются изъ сфмянъ. Главное ~ основное дфятельное вещество (алка- 
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лоидъ)—Стрихнинъ, кром того еще Бруцинъ. Горечь Стрихнина ощу- 
щается еще въ растворЪ 1 на 600.000. 

Нуксъ вомика дЪйствуеть на центральные органы нервной си- 
стемы особенно на спинной мозгъ, на двигательные нервы, вызы-. 
вая судороги, а послЪдовательно и параличи; также—на сосудодвига- 
тельный центръ, ведя къ переполненію сердца, большихъ сосудовъ и 
легкихъ кровью; дЪйствуетъ также возбуждающимъ, а послфдовательно 
паравизующимъ образомъ на перистальтику (передвижене) кишекъ. 
Къ симптомамъ Нуксъ вомика относятся далће: усталость, слабость 
чувство разбитости, боли въ членахъ и суставахъ съ повышенной чув- 
ствительностію къ малъйшему дотрагиванію; большая наклонность къ 
сидънію, лежанію и къ покою вообще, неохота ко всякому напряженію 
и движенію; неустойчивость, шатающаяся походка съ боязнію упасть, 
рбморочное состояніе; трясеніе, подергиваніе или тугость членовъ. 
Сильная простужаемость и боязнь холоднаго воздуха. Большая сонли- 
вость раннимъ утромъ, послЪ вставанія, также въ послЪобЪденные часы. 

Многіе симптомы Нуксъ вом. ухудшаются отъ движенія, свЪжаго 
воздуха и холода, также отъ умственнаго напряженія, отъ кофе и спирт- 
ныхъ напитковъ. Симптомы, являющіеся въ комнатномъ воздух и въ 
покоћ, уменьшаются при умБренномъ движеніи на вольномъ воздухЪ. 
При влажной погодЪ больные чувствуютъ себя лучше, нежели при су- 
хой. Наблюдается часто какъ бы періодичность въ появленіи нБкото- 
рыхъ симптомовъ съ промежутками въ 36—48 часовъ (какъ при Игна- 
щи, Пульсат, Ипекак., Арсен., Хина, Натр мур.). 

Прим%няются одинаково часто какъ въ острыхъ, такъ и въ хро: 
ническихъ болЪзняхъ. 

Характеристика Нуксъ вом въ отношеніи нЪкоторыхъ болфзней 
приведена на слЬдующихъ страницахъ: 65 (Малярія), 123 (Невралпи), 
126 (Судороги). 139 (Астма), 145 (Параличъ), 154 (Неврозы), 166 (Душевн. 
болъзни), 187 (Зубн боль), 209 (Боль подъ ложечкой), 214 (Хронич 
катар. желудка), 224 (Желудчн. кровоточен!е), 230 (Запоръ), 234 (Боль 
живота), 258 (Геморрой), 268 (Желтуха), 272 (Набуханіе печени), 277 (Хро- 
нич. воспал. печени), 291 (Кругл. глисты), 307 (Кашель), 322 (Острый 
бронхитъ), 326 (Хронич. бронхитъ), 379 (Нервное сердцебіеніе), 529 (Мы- 
шечн. ревматизмъ). 

Полезны всБ дфБленія, отъ Ө до 30-го. ДЪленіе выбирается по 
болфзни и по обособленности (индивидуальности) организма. Если 
Нуксъ вом. вполнЪ показана и если какое дЪленіе не даетъ ожидаемаго 
результата, то надо испытать другое дЪленіе, раньше чъмъ прим%- 
нить другое лЪкарство. 

Вообще же можно дать слБдующія указанія въ отношеніи дБленія 
Нуксъ вом.: 

Чистая тинктура (Ө) и первыя дЪленія: при мышечной боли, при 
поясничной боли, при параличахъ, при столбнякЊ, и т. п. БолЪе вы- 
сокія (среднія) дБленія: при геморроЪ, дизентеріи, при болЪзняхъ голов 
ного и спинного мозга, при болЪзняхъ желудка и кишекъ, при болЪз- 
мяхъ дыхательныхъ органовъ, грудной жабЪ, невралгіяхъ (также при 
столбнякЪ и. т. п., если низшія дЪленія не оказываютъ надлежащаго 
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дЪйствія). При пораженіяхъ спинного мозга предпочтительно Стрих- 
нин. сульфурик. 2—3.—Высшия дБленія (12—30): при тфхъ жа болфзняхъ, 
которыя только что упомянуты, если средня дБленя не дЪйствуютъ, 
особенно же при невралгіяхъ, мигрени, маляріи и при болЬзняхъ 
желудка. 

Длительность дЪйствія: смотря по дЪленію и частотБь пріемовъ 
отъ нЪсколькихъ часовъ до двухъ недфль 

Противосредства. вино, кофе, Камфора, Отй, Хамомил., Пульват, 
Беллад., Коккулус?, Страмонай. 


№ 15. Пульсатилла. 
РизайЙа тетсаиз Вътреница. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго растенія. Основное дЪя- 
тельное начало—ИАнемонинъ (Пульсатильная камфора). 

Пульсатилла дфйствуеть особенно на всф слизистыя оболочки, 
также синовіальныя, вызывая въ первыхъ катарральное состояніе. во 
вторыхъ—подагрическое и ревматическое; она дЪйствуеть также въ 
значительной степени на вены и на женскіе половые органы. 

Характеристичесмя особенности Пульсатиллы суть слБдующы: 
рвущія, тянущія и дергающія боли; чувство разбитости и тяжести въ 
членахъ, вялость, неохота къ движен!ю; быстрая утомляемость отъ са- 
мой короткой прогулки; боль въ икрахъ: частое дрожаніе съ холоднымъ 
потомъ; тугость и слабость въ суставахъ; тоска, безпокойство, общее 
нерасположеше, плаксивость, угрюмость, недовольство. Боли бываютъ 
часто лишь на одной сторонф тБла и сопровождаются припуханіемъ 
кожи. Ухудшеніе многихъ страданій къ вечеру и до полуночи, избЪ- 
ган!е свЪжаго воздуха; пер!одичность (наприм. день чрезъ день) нЪко- 
торыхъ страданій. Сонливость и усталость днемъ, особенно посл 
Ъды; вечеромъ же трудно заснуть съ метаніемъ въ постели; бозпокой- 
ный сонъ, съ ощущенемъ жара и охотой раскрыватьсй; больной пред- 
почитаетъ лежать на спинЪ съ притянутыми ногами, лежан!е же на боку 
усиливаетъ страданія. 

Прим%няется очень часто какъ въ острыхъ, такъ и хроническихъ 
болЪзняхъ, особенно у больныхъ тихаго нрава и н-жнаго строенія и 
страдающихъ пораженіемъ лимфатическихъ железъ, кожи и слизистыхъ 
оболочекъ и малокровныхъ. 

Характеристика въ отношеніи н$которыхъ болфзней приведена 
на слдуюш. страницахъ: 65 (Малярія), 99 (Мигрень), 123 (Невралгии), 163 
(Меланхолія), 165 (Сумасшествіе), 187 (Зубн. боль), 215 (Хронич. катар. 
желудка) 244 (Катар. толст. кишки), 308 (Кашель), 326 (Хронич бронхитъ, 
413 (Аменоррея), 463 (Трипперъ), 481 (Малокровіе и блЪдн. немочь), 
517 (Остр. ревматизмъ сустав.), 529 (Мышечн. ревматизмъ), 540 (Бол. 
кожи). 549 (Рожа), 595 (Бленоррея глазъ). 

Пульсатилла полезна во всякомъ дфлен!и, чаще, однако, прим$- 
няются низкая дБленія. При аменорреЪ и въ нервныхъ болфзняхъ выс- 
ция дБленія оказываются часто болфе полезными. Вдыханіе черезъ 
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носъ чистой тинктуры облегчаетъ насморкъ въ начал его развитія. 
Изъ Пульсатиллы приготовляется извстное противъ насморка сред- 
ство —Анемонв (для вдыханія). 

Длительность дфйствя: смотря по дЪленію и частот пріемовъ— 
отъ нЪсколькихъ часовъ до 4 недЪль. 

Противосредства: Химомил., Меркур., Италия, Нуксь вом., Хина, 
Беллад., Аконит»ь, уксусъ; съ своей стороны Пульсат. есть противосред- 
ство противъ Сбульфуръ, Феррумъ 


№ 16. Русъ. 


Вйиз$ юмсодеиатои. Сумахъ ядовитый. 


Эссенція приготовляется изъ свъжихъ листьевъ Русъ дЪйствуетъ 
на кожу, слизистыя оболочки и фиброзныя ткани въ очень сильной 
степени, также на всБ органы т$ла. 

Общіе симптомы этого средства суть слЬдующіе; тянушія и свер- 
лящія боли вдоль нервовъ, съ ухудшеніемъ въ полномъ покоЪ и по- 
требностью къ движенію, отъ котораго больному становится легче, 
особенно подъ вліяніемъ холода и сырости; ощущеніе разслаблен- 
ности и онфм6нй, съ хрустомъ въ суставахъ, также боль въ нихъ; при- 
пуханіе рукъ и ногъ, покалываніе въ нихъ и затеканіе (засыпаніе); 
большая слабость въ отдфльныхъ мышцахъ съ подергиваніемъ въ нихъ, 
боль какъ отъ разбитости во всЪхъ мышцахъ, боль какъ отъ вывиха въ 
суставахъ, ощущеніе тугости и усталости въ членахъ, дрожаніе членовъ 
при малЪйшемъ напряженіи; большая чувствительность къ свфжему 
воздуху и холоду. Судорожная зфвота въ теченіе дня, сонливость со 
склонностью къ лежанію, ночью сонъ безпокойный или безсонница, 
приливъ крови къ головЪ, съ потребностью раскрываться. Настроеніе 
угнетенное, сердитое, печальное, плаксивое, безпокойное, съ потреб- 
ностью къ движенію. 

ПримЪняется въ острыхъ и хроническихъ заболЪван!яхъ, особенно 
когда причиной таковыхъ является холодъ или сырость (вфтеръ и 
дождь), при ревматическихъ и ломотныхъ пораженіяхъ мышцъ, суста- 
вовъ и нервовъ, при растяженіяхъ и ушибахъ тканей, при вывихахъ, 
ущемленіяхъ, при чрезмърномъ напряженіи мышцъ — посл примЪненія 
Арники. 

Характеристика Русъ въ отношеніе нЪкоторыхъ отдБльныхъ бо- 
лЬзней приведена на слЪдующихъ страницахъ‘ 65 (Малярія), 99 (Голо- 
вная боль), 123 (Невральгія), 146 (Параличъ), 187 (Зубн. боль), 232 (По- 
носъ), 244 (Катар. толст, кишки), 341 (Крупозн. воспал. легк.), 518 (Остр. 
ревм. сустав.), 520 (Хронич. ревм. сустав.), 528 (Мышечн. ревматизмъ), 
540 (Бол. кожи), 549 (Рожа), 561 (Крапивница), 564 (Опоясыв. лишай), 569 
(Экзема). 

ДъЪленія: среднія и высшя — при ревматизмЪ, среднія — при 
невральгіяхъ; низшія — при бозъзняхъ кожи; совсБмъ низкое дБленіе 
и даже Ө рекомендуются при двустороннемъ паралич 

Длительность дЪйствія: въ зависимости отъ д%ленія и частоты 
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пріемовъ, также отъ состоянія организма — отъ нЬсколькихъ часовъ 
до иЪсколькихъ недЪль. 

Противосредства; Брѓонія, Сульфур., Камфора, Коффеа; съ своей 
стороны Русъ — противосредство слЬдующимъ л$карствамъ: Брок. 
Рододендр., Ранункул,, Тартар. эметик.; несовмъстимыми съ Русъ счита- 
ются: Апись, Анакордій, Кротонь, Ципритедій; Бруонгя и Русь, слъдуя другъ 
за другомъ, взаимно дополняются. 


№ 17. Силиція. 


5Исеа. Кремнеземъ. 


ПримЪняется до 3 дфленія въ растираніяхъ, а въ дальнъйщихъ— 
въ разведеніяхъ. ДЪйствуетъ на всЬ ткани тБла и имЪетъ симптомы, 
подобные тБмъ, какіе наблюдаются при золотухЪ. подагр%, рахитЪ, ракъ 
при болфзняхъ костей, мышцъ, нервовъ и проч.; особенно же соотвЪт- 
ствуетъ процессамъ нагноенія. Кремнеземъ является скрЬпляющимъ 
началомъ въ живомъ организм и въ потенцированной форм есть 
одно изъ важнъйшихъ средствъ гомеопатіи при хроническихъ заболЪ- 
ваніяхъ. Недостатокъ кремнеземныхъ соединеній влечеть за собою 
истощеніе тканей, особенно кл%Ътчатки, и уменьшаетъ устойчивость 
противъ вредныхъ вліяній, и наоборотъ, увеличеніе ихъ ведетъ къ 
укрЪпленію организма Потенцированная Силиція способствуетъ усво- 
енію кремневыхъ соединеній организмомъ въ надлежащемъ количе- 
ствЪ изъ пищевыхъ веществъ. 

Симптомы Силиціи суть вообще слфдующе; бӧль какъ отъ раз- 
битости въ мышцахъ, вывихная боль въ суставахъ, общая болфзнен- 
ность всего тБла, особено утромъ послЪ пробужденія, болЪзненность 
мышцъ при движеніи, боль въ груди и слабость въ членахъ при вста- 
ваніи съ мЪста, зябкость при раскрываніи ночью съ жаждой и лету- 
чимъ жаромъ, онфмфн!е рукъ и ногъ, подергиванія въ всемъ тЬл%, 
боли въ костяхъ, чувство общаго недомаганія во всЪхъ членахъ, обмо- 
рочное состояніе передъ непогодой, большая усталость уже съ ранняго 
утра, вялость и сонливость днемъ, безпокойный сонъ ночью; дрожа- 
ніе (особенно рукъ), тугость спины и членовъ, исхуданіе, истеричные 
и эйилептическіе судорожные припадки; особенно къ новолунію; ухуд- 
чнеше болей отъ движенія, ночные поты, или также утренніе въ теченіе 
нЬкотораго времени. Душевное состояніе -- возбужденное, раздражи- 
тельное, безпокойное, пугливое, или же угнетенное, грустное слезливое. 

Характеристика Силищи въ отношеніи нЪкоторыхъ болЪзней при- 
ведена на сл5дующихъ страницяхъ; 166 (Сумасшествіе), 188 (Зубн. боль), 
278 (Хронич. воспал. печени), 300 (Хронич. катар носа и носоглотки): 
314 (Хронич. ларингитъ), 327 (Хронич. бронхитъ), 354 (Чахотка легкихъ), 
389 (Воспал. лимфатич. железъ), 445 (Грудница), 463 {Трипперъ), 490 
(Ракъ), 494 (Золотуха), 497 (Бугорчатка), 540 (Бол. кожи), 551 (Нарывы), 
564 ( Опоясыв. лишай), 569 (Экзема), 580 (Потливость), 600 (Катаракта). 

Въ дЪленіяхъ ниже 3 сотеннаго Силиція дЪйствуетъ гораздо мень- 
ше, нежели въ дБленіяхъ болфе высокихъ. 
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Длительность дЪйствія — 7 до 8 недБль. 

Противосредства: Камфора, Гепаръ сульф., съ своей стороны Си- 
лищя ~ противосредство въ отнош. Меркур., Фосфор., Сульф. 

Подобные средства: Меніантесь - при головной боли, Калькареа 
сульфурика, Флуор.-ацид. — при гнойныхъ процессахъ. 


№ 18. Спонгія. 


Ѕропріа тагіпа іоѕіа. Губка морская жженная. 


Тинктура приготовляется изъ 1 ч. жженной губки, и 5 чч. алкоголя. 
Основныя дБятельныя начала въ этой губкЪ -~ іодистый натрій и со- 
единенія хлористыя, бромистыя и ціанистыя, также кремневая кислота. 
известь, сБра и фосфоръ. Въ силу своего состава Спонгія можетъ 
имЪть въ правтихЪ гораздо большее примЪненіе, нежели то, какое 
она обычно имЪетъ, примфняемая главнымъ образомъ при увеличе- 
ни железъ, особенно — зобной. также яичка и сЪменнаго канатика 
(рядомъ съ Хлематисъ), и при воспаленіи слизистыхъ оболочекъ, осо- 
бенно — гортани и дыхательнаго горла. 

Къ общимъ симптомамъ Спонгіи относятся; чувство разбитости 
во всей верхней половин% тБла и слабости въ рукахъ и ногахъ; онф- 
мне нижней половины тфла; общая душевная и тБлесная слабость, 
облегченіе страданій при лежан!и въ вытянутомъ положеніи. — Сонъ 
безпокойный съ тревожными сновидфніями; при пробужденіи обильный 
потъ; сонливость съ зфвотой въ послЬ полуденное время. — Душевное 
настроеніе боязливое, капризное, перемЪнчивое, то веселое, то грустное, 
Характеристика въ отношеніи дыхательн. органовъ — стр. 307, 327. 
При легочной чахоткЪ Спонгія показана, когда кашель жесткій, метал- 
лическій , сопровождающійся чувствомъ слабости, чуть не до паденія, 
и ухудшаюшійся отъ глубокаго вдоха, отъ говоренія и отъ сухаго, хо- 
лоднаго вЪтра. Больного какъ бы обдаетъ жаромъ, и это повторя- 
ется каждый разъ, какъ больной объ этомъ думаетъ. 

Припадки давленія и стЬсненія въ области сердца, не дающіе, 
больному лежать на спинф и съ низкоположенной головой; такіе при- 
падки бываютъ часто при порокахъ сердца, также при плевритћ. 

Дъленія: низшя — при пораженіяхъ гортани и сердца; при зоб%, 
если низшія дБленія не ведутъ къ его уменьшению, слфдуеть испытать 
высшія. 

Длительность дЪйствя: нБсколько дней до 2 недБль. 

Противосредство: Камфора. 


№ 19. Сульфуръ. 
Эшщрйиг. СЪра. 


Растиранія съ молочнымъ сахаромъ дфлаются изъ сБрнаго цвФта, 
до 5-го сотен, дБленія, изъ послдняго же — разведенія. Сульфур. © 
(тинктура или Сърный спирт) приготовляется кипяченіемъ сБры въ 
90%-номъ алкогол%, и въ 100 чч. ея содержитъ около 1 ч. сЪры. 
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СЪра находится въ каждой клЪточкЪ организма и поэтому она 
вліяетъ на каждый органъ и на каждую ткань его. СЪра способствуетъ 
обмЪну кислорода въ клЬточкахъ, и этимъ самымъ—сгоран!ю бЪлка, и 
такъ регулируетъ усвоеніе веществъ и вообще жизнедЪятельность въ 
организм. Недостатокъ сБры, равно какъ и избытокъ ея, нарушаютъ 
жизнедћятельность организма, ведя къ венознымъ застоямъ длитель- 
наго характера и вызывая длинный рядъ всевозможныхъ разстройствъ, 
особенно у людей, обладающихъ жесткой, нечистой кожей, легко раз- 
дражимыхъ и неохотно примняющихъ воду; у нихъ имфется наклон- 
ность къ неряшливости, къ неопрятности, къ грубымъ привычкамъ. Къ 
характеристическимъ особенностямъ сЪры относятся еще: дурнота подъ 
ложечкой около полудня, безпокойный прерывистый сонъ или очень 
глубокій сонъ съ труднымъ утреннимъ пробужденіемъ; ощущеніе жара 
въ темени и жженія въ ладоняхъ и подошвахъ ногъ; слабость позво- 
ночника, вслфдствіе которой имЪется сутуловатость; больной пьеть 
много, а Ъстъ мало; постоянная зябкость; блфдность покрововъ съ тем- 
ными кругами у глазъ; большая чувствительность къ холодному воз- 
духу и простужаемость: потливость; ухудшеніе многихъ страданій въ 
покоБ и отъ холода; улучшеніе отъ движенія, также отъ наружной те- 
плоты; нервныя боли ухудшаются отъ очень теплаго укрыванія. Значи- 
тельно нарушается и душевное состояніе: безпокойство, раздражитель- 
ность, угрюмая молчаливость, меланхолія, ипохондрія. з 

Характеристика въ отношеніи нъкоторыхъ болфзцей приведена 
на слБдующихъ страницахъ: 66 (Малярія), 84 (Холера), 124 (Невральгія), 
146 (Параличъ), 188 (Зубн. боль), 210 (Хронич. катарръ желудка), 221 
(Язвы желудка), 258 (Геморрой), 269, 272 и 278 (Бол. печени), 301 (Хро- 
нич. катар. носа и носоглотки), 308 (Охриплость, кашель), 326 (Хронич. 
бронхитъ), 493 (Золотуха), 520 (Хронич. ревматизмъ сустав.). 541 (Бол. 
кожи), 551 (Нарывы), 564 (Опояс. лишай), 569 (Экзема), 578 (Сальность 
кожи). 600 (Катаракта). 

ДЪленія примфняются одинаково часто и низшія и высшія Низ- 
ипя дЪленія во всякомъ случаЪ предпочтительны при болЪзняхъ пище- 
варительныхъ и дыхательныхъ органовъ, также при ревматизм%, но 
если они не даютъ ожидаемыхъ результатовъ, при всемъ соотвЪтствіи 
симптомовъ, то необходимо испытать высшія дЪленія, особенно при 
преобладаніи душевныхъ и нервныхъ симптомовъ. Оулофуръ Ө умфстенъ 
при хроническомъ запорЪ. 

Длительность дЪйствя: при испытаніи на здоровыхъ до 6б недБль. 

Противосредства; Камфора, Меркур, Нуксъ вом.. Пульсат., Сетя 
Хамомил., Аконить. Съ своей стороны Сульф.— противосредство въ отно- 
шени Хины, /0д., Меркур., Русь, Оетя, Нитри ацид. 

Сульфуръ обладаетъ свойствомъ усилить дЪйствіе другого лЪкар- 
ства на организмъ, когда послЪдній, при явномъ соотвЪтствіи симпто- 
мовъ, не поддается тому дЪйствію, или подготовить въ немъ почву для 
лучшаго дЪйствя новаго лЪкарства. 

Сульфуръ іодат. (5и/рлиг тойаѓит, 1одистая сЪра). Симптомы 
этого средства слагаются изъдЪйствій его составныхъ частей — іода и съры. 
Рекомендуется при упорныхъ накожныхъ болЪзняхъ, особенно при си- 
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коз бороды, также при мокнущей, сильно зудящей экземф на ниж- 
нихъ конечностяхъ съ расширеніемъ венъ. ДЪленія Х З (въ порошк%) 
и высшія. 

Сульфуръ ацид. или Ацид. сульфурик. (5и/рйи71$ асит , Сър- 
ная кислота). ПримЪняется въ разведеніяхъ. БолЪзни, въ которыхъ надо 
имЪть въ виду это средство, суть слъдующия; нервныя боли, постепенно, 
наростаюшія и затЬмъ внезапно прекращшающияся; головныя боли съ 
головокруженіемъ, слабостью и наклонностью къ потфнН!ю; изнуряющіе 
утренніе поты; наклонность къ кровотеченямъ изъ носа, легкихъ, де- 
сенъ и проч.; плБсневка у дћЪтей, воспалене рта съ слюнотеченіемъ, 
изжога, упорные запоры или водянистые, желчные поносы; Ъдкія сли- 
зистыя и съ кровью бЪли. 

Противосредство — Г/ульсатилла 


№ 20. Тартаръ эметикъ. 


Танати$ етепсиѕ. Рвотный камень. 

Иначе еще называется, Тартар стиблат., Стибіо- Кали-Тартарик. 
Антимоній тартарикумъ. 

Прим%няется въ растираніяхъ съ молочнымъ сахаромъ или въ 
разведеніяхъ. 

При отравленіи рвотнымъ камнемъ. когда онъ вводится даже 
непосредственно въ кровь (при испытаніи на животныхъ), поражаются 
прежде всего мозгъ головной и спинной, особенно нервъ, вліяющій 
на дЪятельность сердца, легкихъ и желудочно-кишечнаго канала. СлЪд- 
ствіемъ этого являются слБдующіе припадки: рвота раньше еще, чБмъ 
успЪло развиться воспаленіе слизистой оболочки желудка, сильное 
охлажденіе кожи и членовъ, большой упадокъ силъ и дрожаніе мышцъ; 
въ концЪ концовъ— смерть въ судорогахъ вслЪдствіе паралича мозга и 
сердца 

Посл малыхъ, но еще сильно дЪйствующихъ дозъ наблюдается 
усиленная дБятельность железистыхъ органовъ и слизистыхъ оболочекъ. 

Въ гомеопатическихъ дозахъ Тартар. эметик. примЪняется глав- 
нымъ образомъ въ острыхъ катаррахъ, особенно—дыхательныхъ орга- 
новъ, а также — желудка и кишекъ, въ ревматическихъ и подагриче- 
скихъ заболЂваніяхъ съ обильными ночными потами, очень безпокой- 
нымъ сномъ, приливами къ мозгу. Далће, при хронической, перюди- 
чески являющейся боли въ желудкЪ спазматическаго характера, при 
нервной тошнотБ и рвотЪ, наприм. у беременныхъ женщинъ, являю- 
щейся перюдически, особенно по утрамъ при тощемъ желудк%. 

Характеристика въ отношеніи нЪкоторыхъ болЪфзней приведена 
на слБдующихъ страницахъ: 60 (Тифъ), 64, (Перемежающ. лихорадка), 
109 (Мозговой ударъ), 139 (Астма), 308 (Кашель), 326 (Хрон. бронхитъ), 
529 (Бол. мышцъ), 541 (Бол. кожи). 

Дъленія: преимущественно низкія. 

Длительность дБйствія: смотря по величинЪ дозъ и частотБ пріе- 
мовъ, отъ нЪсколькихъ дней до 4 недфль (въ хроническихъ случаяхъ). 


Противосредства: Инек., [7ульсат, Коккул, Хина. Сепія. 
"8. 
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№ 21. Фосфоръ. 
Рйозрйогиз. 


Изъ 3 видовъ фосфора—бфлаго, чернаго и краснаго—въ меди- 
цинБ употребляется лишь бфлый фосфоръ, когорый вслЪдствіе своей 
окисляемости, сохраняется постоянно въ водф и иметь видъ легко 
ржущейся ножомъ массы. Въ гомеопатіи примфняются растиранія 
фосфора съ влажнымъ молочнымъ сахаромъ по предписаніямъ, дан- 
нымъ Ганеманомъ, а также спиртные растворы, изъ которыхъ первый 
растворъ равняется 3-му десятичному дЪленію. 

Самая меньшая смертельная доза фосфора составляетъ 1 гранъ, 
а 1/4 грана можетъ вызвать уже тяжелыя явленія, которыя развиваются 
всегда очень медленно. 

Фосфорныя явленія выражаются въ разстройствЬ пищевари- 
тельныхъ органовъ, въ воспалительныхъ состояніяхъ дыхательныхъ ор- 
гановъ, въ своеобразномъ пораженіи челюстныхъ костей. Далће, у 
людей, работавшихъ долгое время съ фосфоромъ, наблюдались слћ- 
дующія разстройства, которыя медленно развивались: слабость спины 
и ногъ, съ подергиваніемъ въ мышцахъ; дрожание и чувство ползанія 
мурашекъ по кожЪ, затрудненная рЪчь; вначалЪ усиленіе, а затЬмъ 
ослабленіе или потеря половой способности При вскрытіи труповъ 
умершихъ отъ отравленія фосфоромъ, въ нихъ находят?: явленія вос 
паленія и распада въ слизистой оболочкЊ и стънкЪ желудка, также въ 
кишкахъ, тонкой и прямой (особенно у задняго прохода), далЪе (пере- 
полненіе кровью, жировое перерожденіе и проч) въ печени, въ селе- 
зенкБ, почкахъ, сердцЪ, легкихъ, мозговой ткани и др 

Фосфоръ, на основаніи болфе подробныхъ испытаній его, прим$- 
няется съ лБчебной цБлью (въ гомеопатическихъ дозахъ) въ острыхъ 
и хроническихъ заболЪваніяхъ, сопровождающихся значительнымъ 
упадкомъ нервной дЂятельности, и когда имЪются притомъ слфдуюцие 
симптомы: большая чувствительность къ холодному воздуху съ наклон- 
ностію къ простудЪ, раздражительность у слабость вслЪдствіе печали, 
гнфва и заботъ, слабость и параличи вслЪдствіе половыхъ излишествъ, 
пораженія головного и спинного мозга, разстройства зрЪнія и слуха, 
боли въ суставахъ, особенно въ бедрЪ и плеч, параличи отдфльныхъ 
нервовъ, нервныя боли, дрожаніе членовъ (также Маштемя фосфорика), 
душевныя состоянія угнетающаго характера, нервная безсонница, при- 
ливы крови съ сердцебіеніемъ, тифозныя состоянія и проч. 

Характеристика Фосфора въ отношеніи нЪкоторыхъ болъзней 
приведена на слЬдующихъ страницахъ: 109 (Мозговой ударъ), 124(Нев- 
ралгіи), 139 (Астма), 146 (Параличъ),, 157 (Неврозы), 202 (Катар. неба и 
глотки), 216 (Хронич. катар. желудка). 221 (Язвы желудка), 278 (Бол. пе" 
чени), 301 (Катаръ носа и носоглотки), 308 (Охриплость) 328 (Хронич_ 
бронхитъ), 354 (Чахотка легкихъ), 373 (Бол. сердца) 489 (Ракъ), 494 
(Золотуха), 497 (Туберкулезъ), 541 (Бол. кожи), (581) Потливость. 

ДЬленія: ХЗ и высщія; первыя предпочтительны при острыхъ 
болъзняхъ дыхательныхъ органовъ, также въ болзняхъ нервовъ. Во. 
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всБхъ же прочихъ случаяхъ высшія дфленя часто дЪйствуютъ лучше, 
чъмъ низшія. 

Противосредства: Камфора, Хамочил, Коффеа, Феррумь Арника, 
Сульфур, Калькар. карб., Хелидонй. 


№ 22. Хамомилла. 


СлатотіШа ои1тат5. Ромашка обыкновенная, полевая. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго растения. Хамомилла влія- 
етъ на чувствительные нервы, выходяшіе изъ спинного мозга, вызы- 
вая въ нихъ состояніе чрезмЪрной раздражительности (гиперэстезіи). 
Эта гиперэстезія сопровождается и повышенной душевной раздражитель- 
ностью. Хамомилла вліяетъ и на пищеварительный каналъ и, въ большей 
или меньшей степени, на прочіе органы тфла. Характерно для стра- 
даній и болей, соотвЪтствующихъ ХамомиллЪ, что они появляются и 
ухудшаются преимущественно въ вечерніе часы и ночью, также послЪ 
Ъды; облегчаются же отъ наружной геплоты, при вставанши изъ лежа- 
чаго положенія, при разныхъ движеніяхъ т$ла; невыносимыми онЪ 
становятся отъ сильнаго безпокойства и ошущенія жара. Боли являются 
приступами и оставляютъ послЪ себя ощущение большой слабости; онъ 
особенно сильно выражаются у дБтей и особъ женскаго пола. 

Характеристика въ отношеніи нфкоторыхъ болфзней приведена 
на слфдующихъ страницахъ: 99 (Головная боль), 124 (Бол. нервн. си- 
стемы), 127 (Судороги, Спазмы), 188 (Зубн боль), 189 (Проръзыв. зубовъ), 
197 (Ангина), 209 (Боль подъ ложечкой), 231 (Поносъ), 234 (Боль жи- 
вота), 244 (Воспал. толст. кишки), 272 (Набуханіе печени), 517 (Остр. 
ревматизмъ сустав.), 541 (БолЪзни кожи) | 

КромЪ того Хамомилла умЪфстна при многихъ другихъ болЪзняхъ, 
рядомъ съ другими лЪкарствами, если имЪются указанные выше нерв- 
ные и душевные симптомы, особенно же въ лихорадочныхъ катарраль- 
ныхъ и ревматическихъ пораженіяхъ у дЪтей и у особъ женскаго пола, 
склонныхъ къ судорогамъ, спазмамъ; далЪе, при возбужденности крово- 
обращенія (приливы, кровотеченія). при разстройствахъ регулъ съ обиль- 
ными кровями, при появленіи и усиленіи страданій отъ сильнаго ду- 
шевнаго волненія, отъ гнЪва и раздраженія. 

ДЪленія: 3—3 и высшія; послЪднія особенно въ нервныхъ и ду- 
шевныхъ страданіяхъ. Полезнымъ оказывается часто и настой этого 
средства, въ вид чая, особенно для наружнаго улотребленія (компрес 
совъ), для полосканія рта, для промываній маточнаго рукава и проч, 
а при коликЪ наиболЪе дЪйствительной является чистая тинктура. 

Длительность дЪйствія: большихъ дозъ — нЪсколько дней. 

Противосредства: Камфора, Пульсат , Каустик., Воккулуеь. 


№ 25. Хина. 


Соғіех СШпае. Хинная кора. 


Тинктура приготовляется изъ 1 части Хинной коры и 5 частей 
алкоголя. Основныя дфятельныя начала: Хини и еше рядъ подобныхъ 
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алкалоидовъ, менфе важныхъ въ практическомъ отношени. Хининъ въ 
большиҳъ дозахъ вызываеть вначалЪ явленя раздраженія, которыя 
вскорф смЬняются явленіями разслабленія. При полномъ отравленіи 
хининомъ можеть послфдовать даже смерть вслЪдствіе паралича легкихъ 
и сердца. 

Посл%дствія длительнаго употребленія Хины въ большихъ дозахъ 
суть слЬдующія: крайне повышенная чувствительность всего тЬла, осо- 
бенно же органовъ чувствъ, и большая слабость упадокъ силъ при 
малёйшемъ напряженіи или движеніи, сопровождающійся пбломъ, об- 
щимъ или м5стнымъ (груди, спины, ладоней}; подергивающія или ко- 
лющія боли въ мягкихъ частяхъ, тянуция или сверлящія боли въ костяхъ 
и суставахъ, съ опуханіемъ тканей и лихорадочнымъ состояніемъ; стра- 
данія ухудшаются при дотрагиваніи и движеніи, въ вечерне часы и 
ночью; чувство разслабленности въ суставахъ и онфм$лости въ членахъ, 
зябкость, приливы и волнения крови, обморочныя состоянія; легкое дро- 
жан!е мышцъ; водяночныя и цынготныя состоянія. ы 

Хина примЪняется въ лихорадочныхъ, а также въ нелихорадоч- 
ныхъ состояніяхъ, сопровождающихся сильной раздражительностью и 
слабостью нервной системы и истощеніемъ силъ, особенно когда при 
этомъ имЪется желтоватый цвЪтъ лица или дряблая, склонная къ пот» 
нію кожа; далЪе, при кровотеченіяхъ изъ носа и вообще дыхательныхъ 
путей; при необычайномъ слюнотеченіи; при частыхъ лоллюціяхъ съ 
сильнымъ половымъ возбужденіемъ, при обильномъ выдћленіи слизи 
-изъ слизистыхъ оболочекъ, при слишкомъ продолжительныхъ регулахъ 
при болфзняхъ селезенки и печени, при бЪлокровіи, водяночныхъ со- 
стояніяхъ, малярійномъ истощении, при шум и звонЪ въ ушахъ и проч. 

Характеристика Хины въ отношеніи нБкоторыхъ бол%Ъзней при- 
ведена на слЬдующихъ страницахъ: 100 (Головная боль), 124 (Бол. нер- 
вной системы), 215 (Хронич катар. желудка), 278 (Хронич, воспал. печени), 
291 (Кругл, глисты), 353 (Чахотка легкихъ), 380 (Нервн. сердцебіеніе), 518 
(Остр. ревматизмъ сустав.), 541 (Бол, кожи). 

Препараты и дЪленія: Хина, Хинин. сульфурик., Хинин. бромат. 
Хинин, вульфурик. предпочтительнъе Хины при лфчен!и недавней пере» 
межающейся лихорадки, также при ревматизмЪ и при лихорадк%, пре: 
обладающей въ ряду осложненій другихъ болЪзней. Хина же предпочти- 
тельнЪе въ застарълой перемежающейся лихорадкЊ и въ подагричес- 
кихь состояніяхъ. Въ томъ и другомъ случаф болЪе дЪйствительны круп- 
ныя дозы, даваемыя незадолго до приступа болфзни или вообще въ 
промежуточное время (см. стр. 63). Во всфхъ прочихъ случаяхъ прим$- 
няется Хина преимущественно въ низшихъ дЪленіяхъ, но нерЪдко выс- 
шія дБленія дЪйствуютъ лучше, нежели низшія При шумЪ и звон въ 
ушахъ предпочтительнће Хинин. бромат. 

Длительность дйствія: 2 - 3 недЪли. 

Противосредства: Арсен., Ипекакуана, Лажезись, Пулсат., Феррумь, 
Вератр. -- Селен. усиливаетъ дЪйствіе Хины. 
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№ 24. Цина. 


Ста. Цытварное сЪмя. 


Тинктура приготовляется изъ цвфтовъ растенія (Амепиыа Сіпа) 
съ 5 чч. алкоголя. Основное дфятельное начало — Сантонинь, вещество 
ядовитое. Въ большихъ дозахъ Цина или Сантонинъ вызываютъ рядъ 
явленій, подобныхъ тЬмъ, какія наблюдаются у дЪтей, страдающихъ 
глистами, круглыми и мелкими аскаридами. ПримЪняется поэтому глав- 
нымъ образомъ въ такихъ случаяхъ у дЪтей, и не только, когда глисты 
являются причиной болъзненныхъ явленій, но и тогда, когда подоб- 
ныя явленія преобладаютъ при другомъ болъзненномъ состояніи. Въ 
случаяхъ послЪдняго рода примЪняется не Сантонинъ, а Цина. Такимъ 
образомъ, Цину надо имЪфть въ виду при судорожныхъ страданіяхъ у 
дътей, вскрикиваніи и метаніи во сн, скрежетаніи зубами; при каприз- 
номъ, нервномъ, раздражительномъ состояніи; при разстройствахъ пи- 
щеваренія съ обжорливостью и неутолимымъ голодомъ; при коклюш%; 
при непроизвольномъ мочеотдћленіи и проч Прим%неніе при глистахъ 
см. на стр. 290. м 

ДЪленія: низіція. Длительность дЪйствія: смотря по частотћ и вели- 
чин премовъ—отъ нЪсколькихъ часовъ до 2 дней. 

Противосредства: Бртонгя, Хина, Гіосціам., Ипекакуана. 


№ 25. Антимоніумъ крудумъ. 
Апһтотит сгийит. Трехсфрнистая сурьма. 


До 5 дленія—растиранія, а далће--разведенія. 

ДЬйствуетъ преимущественно на слизистыя оболочки, на кожу и 
на легочно-желудочный нервъ. Въ состояніяхъ, требующихъ Антимон. 
круд., наблюдаются часто слъдующія явлен!я: чувство общей разслаб- 
ленности, дрожаніе членовъ, общая тоскливость тБла, мышечныя по- 
дергиван!я; общее набуханіе тБла. Страданія усиливаются отъ солнеч- 
наго жара и теплаго воздуха, отъ горячительныхъ напитковъ, отъ дви- 
женія и тБлеснаго напряженія; улучшаются же отъ покоя и прохлад- 
наго воздуха. Раздражительное, сердитое настроеніе. Наклонность къ 
потЬнію, особенно ночью. 

Прим%няется въ болфзняхъ, сопровождающихся значительнымъ 
катарромъ дыхательныхъ путей, или желудка и кишекъ; въ состояніяхъ 
ослизненія съ истощающими ночными потами; при накожныхъ сыпяхъ, 
при ревматизм и подагрЪ; при слизистыхъ истеченіяхъ изъ половыхъ 
органовъ | 

Характеристика въ отношеніи н$которыхъ болфзней приведена 
на слфд. страницахъ: 215 (Хронич. катар. желудка), 259 (Геморрой), 
300 (Хронич. катар. носа и носоглотки), 535 (Бол. кожи), 596 (Бленор- 
рея глазъ). 

Д%Ъленія: у нервныхъ больныхъ и при болЪзненныхъ пораженіяхъ 
желудка высшія дфлен!я дЪйствуютъ часто лучше, чфмъ низшія, во всЪхъ 


же прочихъ случаяхъ прим$няются послЪднія. 
44% 
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Длительность дЪйств!я: смотря по величинЪ и частотЬ пріемовъ, 
отъ н$сколькихъ дней до 4 недЪль. 

Проѓивосредства: Меркур, Гепаръ сульф. Съ своей стороны --про- 
тивъ хронич отравленія свинцомъ, ртутью, мышьякомъ. 


№ 26. Аурумь—Аурумъ муріатикумъ. 
Чигит рғаесірпаіит. Золото осадочное. 


Аигит титайсит патопаішт. Золото соляно-натронное. 

Оба эти средства въ общемъ очень сходны между собою по дЪй- 
ствію. Второму отдается въ практикф преимущество при хроническихъ 
опуханіяхъ, особенно—железистыхъ органовъ, при сифилитическихъ 
пораженіяхъ (въ послЪднемъ случа примфняется и Чурум. юдат., 1оди- 
стое золото). 

Вурумъ и Аурумъ іодат. прим$няются (до 5 дъленія) въ растира- 
ніяхъ, Аурум. муріат. въ разведеніяхъ 

При испытаніи препаратовъ золота на здоровыхъ людяхъ полу- 
чаются: отъ меньшихъ пріемовъ —усилен!е аппетита, ускоренное пище- 
вареніе, увеличенное выд$лен!е мочи, повышенная половая раздражи- 
мость, ошущеніе чрезм5рной внутренней теплоты, стремленіе къ дви- 
женію; отъ большихъ же (отравляющихъ) дозъ: позывы на рвоту, рвота, 
поносъ, колика, стЬсненіе въ груди, судороги, параличъ сердца. 

Къ общимъ явленіямъ относятся: боль какъ отъ разбитости въ 
крестцЪ и колЬнЪ при лежаніи; костныя боли въ голов%, спинЪ и чле- 
наху усиленіе болей отъ прикосновенія, иногда и отъ движенія; по- 
вышенная чувствительность къ разнаго рода впечатлЪніямъ; усталость. 
Сонъ безпокойный, безсонница, необычное слишкомъ раннее по ут- 
рамъ пробужденіе; непріятные, устрашающіе сны. Настроеніе угрюмое, 
меланхолическое, или раздражительное и сварливое; безпокойное стрем- 
леніе къ занятію, но не надолго; тоска и отчаяніе съ влеченіемъ къ 
самоубійству, разочарованіе въ жизни. Приливы къ голов, шумъ и 
звонъ въ ушахъ, особенно по утрамъ, ослабленіе зрЪнія, тянущая боль 
въ затылочныхъ мышцахъ и проч. 

Характеристика Аурумъ и Аурумъ мур. въ отношеніи нЪкоторыхъ 
болЪзней приведена на слфд. страницахъ: 140 (Астма), 155 (Неврозы), 
163 (Меланхолія), 201 (Хронич. катар. мягк. неба), 372, 377 (Бол. сердца), 
489 (Ракъ), 536 (Бол. кожи). 

Вообще же эти средства примЪняются преимущественно въ хро- 
ническихъ заболфваніяхъ, не сопровождающихся лихорадочнымъ со- 
стояніемъ или съ очень небольшимъ повышеніемъ температуры по 
вечерамъ, у людей раздражительнаго темперамента или глубоко-мелан- 
холичныхъ, безотчетно чающихъ смерти (подобно какъ при мышьяк&) 
и склонныхъ къ самоубійству; къ хроническимъ заболъваніямъ, показую- 
щимъ Аурумъ, относятся особенно: вонючій насморкъ на сифили- 
тической или золотушной почв$; дурной запахъ изо рта при воспа- 
ленныхъ рыхлыхъ деснахъ, пученье живота, разслабленіе паховыхъ 
(Пупартовыхъ} связокъ съ наклонностію къ образованію грыжи; при 
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воспаленіи яичниковъ, матки, яичекъ; при застарЪлыхъ воспаленіяхъ 
глазъ золотушнаго происхожденія. 

Дъленія: низкія —при пораженіяхъ костей и всякаго рода опу- 
ханій и разростаній (миндалевидныхъ железъ, матки и проч.), болће 
высокія —при нервныхъ заболЪваніяхъ). 

Длительныя дБйствія: нЪсколько недБль; дЬйствія развиваются 
постепенно, спустя нЪсколько часовъ послф пріема этого средства. 

Противосредства: Камфора, Тод. Купрумь, Аса фетиди, Беллад.. 
Хино, Меркур., вино. 


№ 27. Ацидумъ нитрикумъ или Нитриацидумъ. 


Асійит иірісит или Мк асійит. Азотная кислота. 


Разведеніе приготовляется изъ воднаго раствора 1 части кислоты 
съ 2 ч.ч. воды, принимаемаго за 1-е десятичное дЪленіе. 

Азотная кислота дЬйсївуетъ главнымъ образомъ на слизистыя 
оболочки, особенно у отверстій тЬла, гдЪ кожа и слизистая оболочка 
<ходятся. Она вызываетъ раздражение и разрушительныя изъязвленія 
до степени омертвЪнія; она дЪйствуетъ также на железы и кости и на 
прочіе органы и ткани тБла. 

Особенно характеристичны для этого средства дурнопахучія, Бд- 
кія выдЪленія и боли какъ бы отъ внЪдрЪнія осколковъ дерева. 

Примфняется въ острыхъ и хроническихъ забол%ваніяхъ, проис- 
ходящихъ отъ ненормальнаго состава крови, вслЬдствіе ли зараженія 
или какихъ-либо другихъ причинъ. Облегченіе симптомовъ отъ Ъзды 
въ экипаж. 

Характеристика Ацид. нитр. въ отношеніи нЪкоторыхъ болЪзней 
приведена на слфдующихъ страницахъ: 80 (Дифтеритъ), 278 (Бол. пе- 
чени), 463 (Трипперъ), 490 (Ракъ), 536 (Бол. кожи) 595 (Бленоррея 
глазъ). 

ДЪленЯ: низкя—въ большинствЪ случаевъ. 

Длительность дЪйствія: при испытаніяхь на здоровыхъ до нЪ- 
сколькихъ недЪлъ, въ остро протекающихъ болфзняхъ 1-2 часа. 

Противосредства: Калькар карбон., Кону мъ, Камфора, Геларъ сульф., 
Меркур , Мезереумъ, Петролеумъ, Фосфорь, Сульфуръ. Съ своей стороны-— 
антидотъ противъ Кальн. карб., І00., Меркур; въ отношеніи Меркурія 
именно—при слЬдующихъ симптомахъ: при безпокойств%, страх, кост-. 
ныхъ боляхъ, воспаленіи глазъ, слюнотеченіи, при язвахъ въ полости 
рта и з$ва и при костоЪдЪ. 


№ 28. Баптизія. 


Варіѕіа Нисюта. Пикій индикъ. 


Тинктура--изъ корневой коры. 

Общіе симптомы этого средства суть слЬдующіе: большая сонли- 
вость и слабость; безпокойный сонъ съ страшными сновидніями; 
очень крЪпкій сонъ почти до оглушенія; нервная раздражительность 
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съ упадкомъ ‘силъ длительное лихорадочное состоян!е, мышечныя боли 
и подергивания въ отдЪльныхъ мышцахъ, сильное жженіе въ подош- 
вахъ ногъ, боли въ суставахъ 

Далъе боль во лбу и вискахъ, головокружене, нерасположене 
къ умственной работЪ, трудность соображения, голова чувствуется какъбы 
слишкомъ большой и тяжелой тяжесть вЪкъ и боль въ глазахъ съ 
краснотой шумъ въ ушахъ съ тугостью слуха, болфзненность носа съ 
густымъ слизистымъ выдфлешемъ; охриплость, безголосье, судорожный 
кашель одышка съ сильнымъ сердцебенемъ, языкъ набухшій и сухой, 
желто обложенныый, краснота зва, опуханіе миндальныхъ железъ, 
скопление слизи въ глоткЪ съ изъязвленемъ — Симптомы разстроеннаго 
пищеварения съ стороны желудка и кишекъ: горькій вкусъ, тошнота и 
рвота, вздупе живота газами, болъзненность желудка и печени при 
давлении, темныя, вонючія, слизистыя и кровавыя испражнения Моча 
горячая, жгучая, въ неболыцомъ количеств, тянущая боль въ области 
почекъ съ лфвой стороны.—Регулы обильныя и раньше срока, острыя 
и дурнопахнушия бъли съ язвами влагалища и шейки матки 

Баптизію надо имЪть въ виду особенно въ тифозныхъ лихорад- 
кахъ, дизентери и при язвахъ кишекъ, также при дифтеритЪЬ и въ. 
тяжелыхъ случаяхъ гриппа 

ДЪленія преимущественно низкая и даже Ө 

Подобныя Баптизіи лЪкарства Гельземинь, Русь, Ацид. муриитик 


№ 29 Барита карбоника. 
Вакуа са’фотса Углекислый баритъ 


До 3 дБленмя примЪняются растиранія съ молочнымъ сахаромъ, 
выше же--разведенія 

Дъйствуетъ главнымъ образомь на лимфатическую систему, вы- 
зывая увеличене и изъязвлене железъ. Изъ общихъ симптомовъ Ба- 
рита главными являются слЬдующіе; слабость и тяжесть во всемъ тЬлЪ, 
одеревенЪлость и онфмфне въ членахъ; судорожныя подергивания 
мышцъ, чувство дрожания, проходящаго по всему тфлу, особенно рано 
уїромъ, колющія и давяция боли въ разныхъ мЪстахъ, большая чув- 
ствительность къ холоду, склонность къ простудЪ (къ ангин%), волне- 
нія крови съ пульсашей въ головЪ и груди —Сонъ безпокойный, час- 
тыя пробуждения и тревожныя сновидфная, большая сонливость днемъ 
съ частой зЪвотой.—Душевное настроеніе угрюмое, капризное, прида- 
вленное и нелюдимое, тоскливое, плаксивое 

Барита умЪстна особенно въ хроническихъ болЪзняхъ, особенно 
—золотушнаго происхождения, вообще же—у больныхъ лимфатическаго 
тБлосложенія \ 

Характеристика въ отношении н%которыхъ болфзней приведена 
на сл6лующихъ страницахъ 145 (Параличъ), 201 (Хронич катаррЪ зЪва), 
221 (Язвы желудка), 327 (Хронич бронхитъ), 536 (Бол кожи), 581 (Пот- 
ливость), 595 (Бленоррея глазъ) 

Дъленія низкія и среднія дЪленія, но часто примфняются и вы- 


— 695 — 


сокія, особенно въ упорныхъ случаяхъ, также при нервныхъ и душев- 
ныхъ болфзняхъ 
Длительность дЪйствія отъ 2 дней до 4 недЪль, смотря по частотЬ 


премовъ 
Противосредства Бечлад, Канфора, Ду њкам., Меркур 


№ 50 Гамамелисъ 


Нататей$ злуотиса Волшебный виргинскій орЪхъ 


Эссенція приготовляется изъ свЪжей коры вЪтвей и корня КромЪ 
того—и жидюЙ экстрактю-Гамаме исъ 

Средство это имЪетъ въ своемъ дЪйстви много общаго съ Арни- 
кой и Аконитомъ, особеннымъ же образомъ оно дЪйствуетъ на веноз- 
ные и капиллярные сосуды 

Симптомы этого средства суть слЬдующіе 

Приливы крови къ головБ, давящіе головныя боли Краснота 
глазъ безъ боли. Приливы крови къ брюшнымъ органамъ; боль въ 
поясниц и крестць Тянуция боли отъ плечевого сустава до суставовъ 
кисти руки и пальцевъ съ ощущенемъ колотья въ подкожныхъ венахъ 
обфихъ рукъ; тугость пальцевыхъ суставовъ Чувство усталости и ту- 
гости въ нижнихъ конечностяхъ, или тупая, тянущая боль въ нихъ 
слабость колЬнныхъ суставовъ, рвущія боли въ ступняхъ Расширене 
венъ 

Частыя кровотеченая изъ носа или изъ прочихъ дыхательныхъ 
путей, съ стЬсненіемъ въ груди и одышкой 

Воспаление слизистой оболочки рта или зЪва съ образованемъ 
пузырьковъ и припуханіемъ миндалевидныхъ железъ 

Непрятное ошущене подъ ложечкой, какъ бы жжеше, тошнота, 
скверный вкусъ, боль въ области печени и селезенки, пученье живота 
съ коликой, запоръ, см няющийся отхожденіемъ твердыхъ и темноокра 
шенныхъ массъ, или тщетные позывы на низъ, геморроидальные узлы 

Воспаление почекъ, съ выдфлешемъ малыхъ количествъ темной 
мочи, жгучее ощущение въ каналЪ съ частыми позывами къ моченію 

Гамамелисъ вліяетъ и на половую сферу сильное возбуждение 
съ поллющями и съ послёдующей общей слабостью Отсутствие поло 
вого влеченя Нервная боль въ яичкахъ и сЪменныхъ канатикахъ, иду 
щая вверхъ до брюшной полости, холодный поть мошонки —Крово 
теченя изъ матки въ промежуткЬ между двумя менструашями, судо 
рожное и воспалительное состояние влагалища, болъзненная менструа 
ця, приливы къ маткЪ и яичникамъ 

ПримЪняется при кровотеченияхъ изъ внутреннихъ органовъ, при 
воспалени и расширении венъ, при геморроидальныхъ страданіяхъ, 
при воспаленіи матки и яичниковъ при невральми яичекъ, при рев 
матическихъ пораженіяхъ суставовъ, не сопровождающихся лихорадоч- 
ными явленіями, при поврежденіяхъ съ подкожными кровоподтеками 

Наружное примЪнене см на стр 42 

Внутрь’ низкія дБленія, даже Ө, рьже высокія дЪленія 
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№ 31. Гельземинъ. 


Се5енииит зетреглитеиз. Дикій или желтый жасминъ. 


Гельземинъ есть собственно алкалоидъ, основное дфятельное 
начало растенія Гельземія, и такъ какъ эссеншя приготовляется изъ 
корня растенія, и изъ нея-—разведенія, то правильнфе называть это 
средство /ельземи. Однако, названіе „Гельземинъ“ принятое въ рус- 
скихъ лЬчебникахъ, оставлено и въ этомъ. А 

Гельземинь дЪйствуетъ главнымъ образомъ на нервную систему, 
вызывая въ различной степени состоянія разслабленія двигательныхъ 
нервовъ, а затЬмъ — также и чувствительныхъ. Характеристичны для 
этого средства состоянія угнетенія и нервности, вялости и помраченія. 
Чувство общаго недомоганія. Внезапно появляющаяся боль на протя- 
женіи нерва, глубокосидящая, тупая. Судорожныя состоянія. Сонъ без- 
покойный и полный сновидЪній; глубокій сонъ или безсонница отъ 
возбуждающаго наплыва мыслей; сонливость днемъ, особенно по 
утрамъ. — Душевное настроеніе разпражительное и нетерпЪливое, или 
же апатичное и придавленное. -- Временами являющійся зудъ въ раз- 
ныхъ мЪстахъ тЬла, безболфзненныя высыпи на внутреннихъ поверх- 
ностяхъ бедеръ. ЦвЪтъ лица красный или необычайно блЪдный.-— При- 
пуханіе паховыхъ железъ на правой сторонЪ. 

На основан и еще другихъ симптомовъ Гельземинъ примфняется 
часто въ лихорадочныхъ заболЪваніяхъ, также въ нелихорадочныхъ; 
при воспалительныхъ пораженіяхъ мозга, головного и спинного, и его 
оболочекъ, при душевныхъ и нервныхъ болЪзняхъ; при глазныхъ и 
ушныхъ страданіяхъ; при болъзняхъ печени съ желтухой, при колик 
и поносахъ, являющихся посл душевнаго волненія, испуга, горя; при 
судорогБ мочевого пузыря, непроизвольномъ мочеиспусканіи; при ка- 
таральномъ пораженіи мочеиспускательнаго канала, невральгіи яичка, 
половой слабости съ сЬмяистеченіемъ, при коликахъ матки съ бЪлями. 

Характеристика Гельземина въ отношеніи нфкоторыхъ бол$зней 
приведена на слБдующихъ страницахъ: 99 (Мигрень), 108 (Мозговой 


ударъ), 145 (Параличъ), 167 (Сумасшествіе), 441 (Зубная боль у бере- 
менныхъ). 


П 


Д%Ъленія: низкія преимущественно и даже Ө. 
НЪкоторое сродство съ Гельземиномъ имЪютъ Акон. и Беллад. 


№ 52. Дрозера. 


Ртоѕеға тошпауоба.. Росянка круглолистная. 


Эссенція приготовляется изъ свЪфжаго растенія. 

Обычнымъ примфненемъ Дрозеры при судорожномъ кашлЪ 
(коклющшъ — стр. 333) не исчерпывается ея дЪйствіе, а, соотвЪтственно 
цБлому ряду своихъ симптомовъ, Дрозера можеть съ пользой прим%- 
няться еще и въ другихъ болфзненныхъ состояніяхъ, къ которымъ от- 
носятся: нервныя поражен я глазъ и ушей; лицевыя боли; ревматиче- 
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скія боли въ ногахъ съ судорогами отдфльныхь мышечныхъ группъ, 
разстройства пищеваренія: отсутствіе аппетита съ волчьимъ голодомъ, 
рвота слизью и желчью раннимъ утромъ или натощакъ, рвота кровью 
съ коликой; перемежающіяся лихорадки съ пароксизмами въ утренніе 
часы и затяжномъ теченіи отдльныхъ стадій ихъ. 

Характеристическіе симптомы Дрозеры суть слЬдующіе грызуще- 
колюшія боли въ членахъ, особенно въ суставахъ; слабость и мышеч- 
ная боль; подергиванія въ членахъ; ухудшеніе страданій по ночамъ и 
въ ранніе утренніе часы. — Головная боль, давящая, надъ глазами и 
въ области скулы при каждомъ сдфланномъ шагЪ и при каждомъ 
наклоненіи тБла, и съ улучшеніемъ при выпрямленіи головы —Жгучая 
боль въ вЪкахъ и глазномъ яблокЪ, ухудшеніе зрЪнія при переходЪ 
съ вольнаго воздуха въ комнагу.—Колотье и ломота въ ушахъ; тугость 
слуха съ жужжаніемъ и гудъшемъ въ ушахъ — Повышенное обоняніе 
къ кисловатымъ запахамъ; кровотеченіе изъ носа.- Ревматическя боли 
въ затылкЪф, вдоль спины, между лопатками, до поясницы и крестца; 
также — въ плечевомъ и локтевомъ сустав, и въ кисти руки, съ ту- 
гостью пальцевъ и колотьемъ вь кончикахъ ихъ; боль въ бедреномъ 
суставЪ съ большой слабостью ногъ, или съ дрожанемъ ихъ и судо- 
рогой икръ. — Кашель судорожный, являющійся приступами, особенно 
въ ночное время, со рвотой; мокрота слизистая или съ кровью; охрип- 
лость и стБснеше въ груди, особенно при разговор%. 

Дъленя примфняются обычно низкія и среднія; рекомендуется 
также Ө, особенно при чахоткЪ и коклюш, если разведенія недоста- 
точно дБйствуютъ. 


Длительность д%йствія нЪсколько дней. Противосредство — 
Камфора. 


55. Дулькамара. 


Зоапит Риісатаға. Пасленъ сладкогорькій 


Основное дЪятельное начало —Соланинъ Эссенція приготовляется 
изъ свЪжихъ листьевъ и молодыхъ вЪтвей 

Дулькамара дЪйствуетъ на кожу, железы и пищеварительные 
органы, также на слизистыя оболочки и мышцы, производя катарраль- 
ныя и ревматическія страданія. 

Ухудшеніе страданій въ вечерніе часы и ночью и отъ свжаго 
воздуха, также въ холодную и влажную погоду. 

Къ симптомамъ Дулькамары относятся особенно слЬдующіе: 

Давящая или сверлящая боль въ головЪ съ чувствомъ тяжести и 
оглушенія, боль во лбу и вискахт,, особенно передъ полуднемъ и ве- 
черомъ; головокруженіе со склонностью къ обмороку Подергиванья 
губъ и вЪкъ. Затрудненіе рБчи вслдствіе ограниченной подвижности 
языка. - Стягивающая боль затылочныхъ мышцъ съ тугоподвижностію 
ихъ; тупыя покалыванія вдоль поясницы и рБжущая боль въ поясниц$. 
Такого же рода боли въ верхнихъ конечностяхъ, съ дрожаніемъ рукъ 
и потБніемъ ладоней. Рвущія, стучащія боли въ суставахъ нижнихъ 
конечностей, исчезающія при ходьбф и возвращающіяся въ поко 
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рЬжущая боль въ подошвЪ ногъ, не прекращающаяся при ходьбЪ 
(см. еще характеристику при ревматизм суставовъ на стр. 519 и при 
параличЪ — стр. 145). — Разстройства пищеварен!я; изжога, тошнота 
рвота густой слизью по утрамъ; вздутіе желудка, пученіе живота, частое 
отхождене вонючихъ газовъ, частое жиленье на низъ или слизистые 
поносы съ коликой въ животБ (см. еще стр. 244 при катаррф толстой 
кишки). — БолЪфзненныя измненія кожи (см стр. 537; также: 561 (Кра- 
пивница), 564 (Опоясывающій лишай). — Въ отношен м дыхательныхъ 
органовъ: очень сильное кровотеченіе изъ носа, изъ лЪвой ноздри; 
кровохарканіе съ сильнымъ стБсненіемъ во всей груди при вздохЪ и 
выдохЪ. Короткій, отрывистый кашель съ колотьемъ въ груди и 01- 
харкиваніемъ тягучей слизи.—Въ отношеніи неба и глотки см. стр. 201.— 
Очень сильная рвущая боль въ ухБ ночью; сильный шумъ въ ухф по 
прекращеніи боли; ръзкій звонъ въ ушахъ.— Воспаленія глазъ съ водя- 
нистымъ истеченіемъ; начинающійся параличъ зрительнаго нерва; па- 
раличъ верхняго вЪка. 

ДђЬленія : ХЗ — 3, но въ случаяхъ недостаточныхъ результатовъ, 
примфняются еще болфе низкія дБленія до Ө 

Длительность дЪйствія: посл частыхъ пріемовъ —до 2 недфль 

Противосредства: Камфора, Кали карбон., Катсик., Итек. Меркур — 
Съ своей стороны Дульк.—противъ Кулрум. 


№ 54. Іодумъ. 
Гойит ригит. 1одъ. 


Тинктура приготовляется изъ раствора чистаго іода въ алкогол%. 
КромБ того Іодъ примЪняется въ видЪ своихъ химическихъ соеди- 
неній: Кали годат., Арсеник. зодат. (см. подъ № 4), Калькар. зодат. (см. 
подъ № 35), Меркур. одат. и бизодат. (см. подъ № 12), Сульфур. одат. 
и проч. 

Принятый въ большомъ, отравляющемъ количеств%, Іодъ вызы- 
ваетъ воспаленіе желудка и кишекъ и смерть; при продолжительныхъ 
пріемахъ меньшихъ количествъ развивается 1одное истощеніе орга- 
низма съ цБлымъ рядомъ разстройствъ, къ которымъ относятся от- 
сутстве аппетита и волчій голодъ, головокруженіе, слабость, дрожаніе 
и онЪмБніе членовъ, подергиванія, головныя боли; лихорадочное со 
стоян:е, катарръ дыхательныхъ органовъ, глазъ и проч, стЪснене въ 
груди. нБкоторыя сыпи съ зудомъ, разстройство пищеваренія съ поно- 
сомъ, слюнотеченіемъ, усиленное выдБлен!е мочи, исхудане и мы- 
шечная слабость, уменьшеніе железъ, кровотеченія изъ внутреннихъ 
органовъ. | 

Прим%няется въ острыхъ и хроническихъ заболЪваніяхъ, разви- 
вающихся на почв лимфатическаго тЬлосложенія, при сифилисЪ (Кал!- 
одат ) и проч. 

Характеристика Іода въ отношеніи нЪкоторыхъ болфзней при- 
ведена на слБдующихъ страницахъ: 201 (Хронич. катарръ зЪва), 307 
(Охриплость), 327 (Хронич. бронхитъ), 353 (Чахотка легкихъ), 494 (Золо- 
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туха), 497 (Туберкулезъ), 521 (Хронич. ревматизмъ суставовъ), 554 (Красн. 
угри); — Кали годат.: 341 (Крупозн воспал. легкихъ), 371 (Бол. сердца) 
469 (Тверд. шанкръ, Сифилисъ), 521 (Хронич ревм. сустав) (Красн. угри). 

Дъленія: въ большинствЪ случаевъ низкія и среднія, но надо 
имЪть въ виду и высшія дЪленія, особенно при чахоткЪ и при болЪз- 
няхъ нервовъ. 

Длительность дЪйствя: смотря по продолжительности пріемовъ, 
отъ нЪсколькихъ часовъ до нЪсколькихъ мЪсяцевъ. 

Противосредства: Камфора, Гепаръ сульф, Сульфур., Антимон. круд. 
Ареен., Спония, Хина, От, Коффеа, Фосфорь. Съ сваей стороны 1одъ — 
антидотъ Меркур?а. 


№ 55. Калькареа карбоника. 


Саісакеа сағфотса. Углекислая известь. МЪлъ. 


М%лъ есть осадочная углекислая известь, которая ръже употребляется 
въ гомеопатии для приготовлен!я растираній съ молочнымъ сахаромъ. обычно 
же для этой цвли берется углекислая известь Ганемана, представляющая 
собою внутреннюю бВлоснфжную часть устричныхъ раковинъ, состоящую изъ 
94—96 чч. углекислой извести, 2—3 фосфорно-кислой извести, 1/2 ч. кремне- 
зема и небольшого количества слизистаго вещества. Примъняется до 5 дЪ- 
лещя въ растираніякъ, а далЪе—въ разведеніяхъ. 

Къ Каљкареа - препаратамъ относятся, кром Калькар. карбон , еще: 
Калькор. ацетика, Калькар. дата, Калькар. флуорика, Калькар. фосфорика, 
Калькар. суъфурика и Гепарь сульф. калькар. Изъ нихъ Гепар. приведенъ 
отдфльно подъ № 8. Остальные же приводятся здЪсь, такъ какъ въ 
общихъ чертахъ дЪйствя ихъ сходны съ дЪйствіемъ Калькар. карбон.; 
послфдняя помфщена во главъ этихъ средствъ, такъ какъ наиболЪе 
испытана. 

Калькареа карбон. дЪйствуетъ глубоко на организмъ, на про 
цессы обмфна веществъ въ немъ и вообще на всю его жизнедЪятель- 
ность. Такъ глубоко дЪйствуетъ еще только Сульфуръ, Силищя, Натр. 
муріатик. и Фосфоръ. 

Къ симптомамъ этого средства относятся боли въ мышцахъ, су- 
ставахъ и костяхъ, появляющіяся или ухудшающіяся подъ вліяніемъ 
свЪжаго, холоднаго воздуха, сырости и воды; значительная нарушен- 
ность нервнаго состоянія, ощущеніе тяжести и общаго недомоганія, 
болзненная напряженность и слабость во всемъ тлф, сильное уто- 
мленіе отъ малЪйшаго напряженія. Состоянія обморочныя съ холоднымъ 
потомъ; приливъ крови къ головЪ и груди и къ другимъ органамъ, 
кровотечен!я; отливы крови изъ меньшихъ сосудовъ съ ощущеніемъ 
онЪмЪнія, особенно въ пальцахъ рукъ и ногъ.—Душевное настроеніе 
большей частью придавленное, угнетенное.— Сонъ, несмотря на уста- 
лость и сонливость въ течене дня, наступаеть лишь поздно ночью, 
вслЬдствіе безпрестаннаго наплыва и теченія мыслей. Сонъ безпокой- 
ный, съ массой непріятныхъ сновидЪній, нисколько не освЬжающій. 


Калькареа карбон. примъняется преимущественно въ хроническихъ, 
болфзненныхь состояняхъ. 


немочь), 493 (Золотуҳа), 497 (Туберкулезъ), 537, 569, 578, 580 (Болзни 
кожи), 600 (Катаракта) 

ДъЪленія : 3—6 и болфе высокія; чфмъ хроничнће и упорн%Ъе бо- 
лЪзнь, тБмъ высшее должно брать дленіе, низшія дЪленія предпо- 


Шихъ—болъе короткая. 


Противосредства: Ацид нитр., Камора, Ьроня, Луксь вом, Сульфур. 
алькареа ацетика (уксуснокислая известь) примЬняется при 


‚ обильномъ, но не истощающемъ, подобно 
Фосфори ацид., но при наличности Калькереа - симптомовъ вообще, 


Калькареа флуорика. (Саїсагва Пиопса, фтористая известь) 
при состояніяхъ Разслабленія эластическихъ тканей, при расширеніи 
венъ, при кровяныхъ опухоляхъ ит. п; при затвердъніяхьъ железъ и 
плохомъ состояніи костей, особенно зубовъ, при костоБДдЪ вслЬдствіе 
сифилиса или злоупотребления ртутью. ДЪления. до 5-го – растиранія съ 
молочнымъ сахаромъ, болЪе высокія -въ разведеніяхъ. Примфняются и 


Калькареа Фосфорика (Сай сагеа рЬозрНопса, фосфорнокислая 


известь). До 5 ДЪл.—-растиран!я съ молочнымъ сахаромъ, а далће (вы 
ше) —въ Разведеніяхъ. 


Стахъ, гд кости образуютъ швы и сращенія; способствуетъ образова- 
НІЮ костной мозоли при переломахъ костей.- ДалЪе, при медленномъ 
развитіи и быстрой порч$ зубовъ; при страданіяхъ зубовъ у слабыхъ, 
тощихъ дЪтей, съ большой головой и съ долго незаростающими род- 
ничками; дБти такія медленно научаются ходить. При понос у рахи; 
тичныхъ дфтей, особенно во время прорзыванія зубовъ; испражненія 
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зеленыя, слизистыя, съ непереваренными остатками пищи, или водя- 
нистыя, дурнопахнущшія, обиліе газовъ въ кишкахъ. 


Калькареа карбон. и Калькареа фосфорика отличаются другъ 
отъ друга, вообще говоря, слБдующими признаками. 


Калькар. карбоника: Калькареа фосфорика: 
Ж ивотъ большой, выпуклый, напря- Животъ впалый, съ вялыми стън- 
женный. | ками. 
Аппетитъ особенно на яйца. Аппетитъ особенно къ соленому и 
копченому. 


Испражненя жидкія, бълыя, смЪ- 
щанныя съ свернувшимся моло- 


Испражнения зеленыя, слизистыя, 
горячая съ обиліемъ газовъ. 


комъ. 
Передній родничекъ открытъ. Оба родничка открыты. 
Волосы свфтлые, глаза сине Волосы и глаза темные. 


Калькареа сульфурика (Сасагеа ѕшрһипса, СФрнокислая из- 
весть) примЪняется при процессахъ нагноенія, особенно въ миндалевид- 
ныхъ железахъ, въ роговой оболочк%, въ легкихъ и проч., когда уже 
нарывъ вскрылся. УмЪфстна посл Силиціи, если лослЪдняя недоста- 
точно дъйствуетъ, напримЪръ-- при гноящихся свищахъ 


№ 56. Каннабисъ индика и сатива. 
Саппар1ѕ зпйса и СаппађБіѕ ѕайоа. Конопля. 


Оба эти рода конопли содержатъ одинаковыя основныя дфятельныя веще- 
ства (алкалоиды), именно —Каннабинъ и еще нЪсколько подобныхъ, съ тои лишь 
разницей, что въ инмйской коноплЪ содержится больше этихъ алкалоидовъ, 
особенно одного изъ нихъ- Каннабинона. На ВостокЪ изъ цвътовъ этого 
растения добывается одуряющее вещество —Гашишъ 

Эссенція и Тинктура приготовляются изъ свфжихъ цвфточныхъ 
верхушекъ и верхнихъ лепестковъ. 

ДЪйствіе этихъ средствъ въ общемъ одинаковое, съ той лишь 
разницей, что Каннабисъ индика дЪйствуетъ сильнћЪе на мозгъ, нежели 
Каннаб сатива. 

Чаще всего Каннабисъ примЪняется при уретритЬ (воспаленіи 
мочеиспускательнаго канала) съ гноетеченіемъ и сильнымъ жженіемъ 
и болью при мочеиспусканіи. Головка члена темнокрасна и опухша 
Тянущая боль отъ почекъ по направленію къ мочевому пузырю вдоль 
мочеточниковъ. Оть Кантарисъ въ этихъ случаяхъ Каннабисъ отли- 
чается тЬмъ, что при ней жженіе въ каналЪ преобладаетъ, при пер- 
вой же имЪется больше мочерфзъ.—Набухане съменного канатика и 
увеличеніе предстательной железы; усиленное половое влеченіе, ча- 
стыя эрекціи, поллюціи У женщинъ усиленная похоть, слишкомъ ран- 
нія и обильныя регулы, наклонность къ выкидышамъ; катарръ влага- 
лища съ острымъ, гнойнымъ выдЪленіемъ. 

Далфе, показана Каннабись (индика) при нервныхъ и мозговыхъ 
болфзняхъ, при наличности такихъ симптомовъ, какъ: возбужденная 
фантазія, быстрая смЪна мыслей и представленій, экстазъ, припоцнятость 
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настреенія, съ необыкновенной легкостію въ движеніяхъ и съ послф- 
довательной усталостью, какъ бы окоченЪніемъ, особенно —верхнихь 
конечностей и туловища, и съ ослабленіемъ памяти и соображенй. 
Приливы къ голов% съ біеніемъ височныхъ артерій Легкія подерги- 
ванія различныхь мышцъ. Колющія боли въ груди и спинЪ, или въ 
поясниц$ и крестцв, и именно всегда въ направленіи нервовъ; боль 
плечевого нервнаго сплетенія. Разслабленность и дрожаніе рукъ и ногъ 
съ пониженной чувствительностью. 

ИмЪются симптомы и со стороны другихъ органовъ, какъ-то: 

Судорожное ощущен!е въ области сердца; сильное и неравно- 
мфрное сердцебіеніе; малый, нитевидный, замедлительный пульсъ, Ли- 
хорадочное состояніе. Ощущеніе жара въ головЪ и холода въ прочихъ 
частяхъ тБла. 

Чиханіе, сильное кровотеченіе изъ носа; явленія, какъ при ка: 
тарръ дыхательныхъ путей; кашель съ тягучей мокротой; затрудненное 
дыханіе, сильное стЬсненіе въ груди; облегченіе дыханія въ сидячемъ 
положеніи. 

Разстройства пищеваренія, какъ при катаррЪ желудка и кишекъ. 
Болфзненное набуханіе печени. Запоръ и вялость кишечника, или 
поносъ съ судорожнымъ сокращеніемъ сфинктера прямой кишки. 

Каннабисъ имЪетъ вліяніе и на глаза. Симптомы какъ при золо- 
тушномъ воспаленіи ихъ съ помутнЬніемъ роговицы; помутн%ніе 
хрусталика. 

Подобныя л%карства: Гюсиам.. Страмонй. 

ДЪлен!я: низкія до Ө при пораженяхъ мочевого пузыря, болЪе 
высокія--при неврозахъ, въ которыхъ предпочтеніе надо отдавать 
Каннаб. инд 

Противосредства: Камфора, Беллад., растительныя кислоты. 


№ 57. Кантарисъ. 


Сапіћаутѕ. ШМпанская муха 


Основное дЪятельное вещество -Кантаридинъ. 

Тинктура приготовляется изъ высушенной и растертой всей мухи 
съ виннымъ спиртомъ. 

Большія отравляющія дозы производять сильнфйшее жжене и 
судорожное стягиван!е въ глоткЪ, также въ желудкЪ и кишкахъ, слю- 
нотеченіе, тоску, одышку, сильную жажду, сухость слизистой оболочки 
рта, рвоту, боль почекъ и мочевого пузыря, мочерЪзъ, кровавую мочу, 
болЪзненныя эрекціи, выкидышъ, бредъ, судороги, столбнякъ и смерть. 
Оть мене сильныхъ дозъ: разнаго рода боли въ разныхъ мЪстахъ 
тЪла, чувство разбитости и большая слабость во всфхъ членахъ, кро- 
вотеченія; припадки судорогъ и бЪшенства; обморочное состояніе; во- 
дяночныя опуханія. 

При испытан Кантарисъ для выясненія терапевтическихъ 
свойствъ его получаются слБдующія состоян!я` пониженная энергія 
мозговой дЪятельности, явленія безумия, сильная головная боль во лбу 
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и затылкЪ, со стучаніемъ въ вискахъ, головокруженіе, судорожныя по- 
дергиванія лицевыхъ мышцъ. Явленія, какъ при воспаленіи глазъ, по- 
мутнніе зрЪнія. Колотье въ ушахъ съ ощущеніемъ, какъ-бы горячій 
паръ шелъ изъ нихъ. Кровотечене изъ носа. Боли вдоль позвоноч- 
ника, невральгіи отдфльныхъ нервовъ, судороги или разслабленность, 
дрожаніе членовъ. Сильное сердцебіеніе съ лихорадочнымъ состояніемъ. 
Явленія, какъ при остромъ каттар дыхательныхъ путей. Разстройство 
желудочно-кишечнаго аппарата, особенно же: судорога глотки при 
глотаніи жидкости, сильная жажда, отсутствіе аппетита, сильное жи- 
леніе на низъ съ малымъ испражненіемъ или поносъ, какъ при ди- 
зентеріи, колющая боль въ заднемъ проход%. Явленія, какъ при воспа- 
леніи почекъ и мочевого пузыря, особенно же мочер$зъ (см. стр. 405, 
459); продолжительныя и сильныя эрекціи, усиленная похоть, истеченіе 
сЬмени; явленія воспаленія члена и клЪтчатки мошонки. Зудъ и жже- 
ніе половыхъ частей у женщинъ; болЪзненныя обильныя регулы, по- 
тугообразныя боли; нимфоманія. Явленія воспаленія кожи (см. стр. 538). 

ДБленя: высшее при пораженіи мочевыхъ путей, и при невро- 
захъ; при бленорреф —3-ье или болфе низкое; то-же и при пораженіи 
серозныхъ оболочекъ (плевритъ) и кожи (особенно при рожф, экземЪ 
и ожог). 

Длительность дЪйствія: нЪсколько недЪль. 

Противосредства: Камфора, уксусъ, алкоголь.--Кофе ухудшаетъ. 


№ 58. Карбо вегетабилисъ и анималисъ. 


Сато переіабтіѕ. Уголь растительный. 
Сағђо атта! ѕ. Уголь животный. 


Оба эти рода угля настолько близки между собою по дЪйствію, что 
ихъ можно разсматривать какъ одно и тоже лЪкарство, подобно тому какъ 
Аурумъ ~ металлъ и Аурумъ муратик. натронат. или какъ разные препараты 
Калькареа и т. п. Различія въ оттЪнкахъ дъйствія вытекають не изъ наблю- 
деній надъ дъЪйствіями при испытаніи на здоровыхъ людяхъ, а больше изъ 
наблюденій у постели больного: въ однихъ случаяхъ дЪйствуетъ лучше одинъ 
препаратъ, въ другихъ — другой, смотря по индивидуальности больного и 
по бользни. Одно во всякомъ случаъ несомнЪнно: дЪ?ствіе на нервные 
центры замтнће всего отъ высшихъ дфлешй (6— 30), какъ и при Каль- 
кареа и т. п. 2 

Для приготовленя растираній съ молочнымъ сахаромъ до 5 дЪ- 
ленія (и дальше--разведеній) примЪняется прокаленныый уголь березо- 
ваго или букового дерева или обугленная (въ желЪзномъ тигл на 
ум$ренномъ огнф) кожа рогатаго скота. 

Патогенезъ (см. стр. 660) угля полученъ путемъ методическаго 
испытанія его на здоровыхъ людяхъ въ очень измельченномъ, атоми- 
зированномъ видЪ (въ высокихъ дЪленіяхъ), причемъ оказалось, что 
вещество это очень сильно поражаетъ кровь и нервы и вс органы 
тБла, нарушая всЪ процессы его жизнедЪятельности. 

Особенно характерными симптомами Карбо являются: дурнопах- 
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нушия выдЪленія, гніеніе и жженіе, холодъ ногъ, особенно колЬнъ 
венозная вялость до степени застоевъ, скоплен!е газовъ въ кишкахъ. 
Кром того, наблюдаются еще слБдующшія явленія: колющшія, тянущія, 
жгучія и давящія боли въ разныхъ мЬстахь тЬла, подергиванія въ 
членахъ, разслабленіе суставныхъ связокъ съ наклонностію къ вывиха: 
нію, потрескиваніе и боли въ суставахъ съ вечерними ухудшеніями, 
чувство сильной усталости и разбитости, тяжесть въ членахъ съ засы- 
паніемъ ихъ при испытуемомъ ими давленіи; приливы крови, общее 
недомоганіе, ощущеніе пульсацій, припадки головокруженія, судорогъ. 
Поражается преимущественно лЪвая єторона тла. Ухудшеніе стра- 
даній по вечерамъ, отъ свЪжаго воздуха, отъ холода. -- Сонливость днемъ 
съ частой позфвотой; трудно засыпается ночью вслфдстве ощущенія 
жара; безпокойство во всемъ тЬлЪ, зудъ кожи: сонъ безпокойный съ 
раннимъ пробужденіемъ; устрашающія сновидфн!я, кошмары и проч. 

Характеристика Карбо въ отношеніи нъкоторыхъ болъзней при- 
ведена на слБдующихъ страницахъ: 66 (Малярія), 217 (Хронич. катар. 
желудка), 221 (Язвы желудка), 234 (Боль живота), 259 (Геморрой), 278 
(Бол. печени), 314 (Хронич. катар. гортани), 328 (Хронич. бронхитъ), 
490 (Ракъ), 504 (Сахарн. болзнь), 538 (Бол. кожи), 551 (Нарывы). 

Карбо анималисъ предпочтительн%е, нежели вегетаб., при пораже- 
ни железъ, увеличеніи и затвердЪніи ихъ, особенно-- грудной, около- 
ушной, яичекъ и проч., также при затвердфн!яхъ паховыхъ и подмыш: 
ковыхъ железъ сифилическаго (также —меркур!альнаго) происхожденія; 
затЪмъ животный уголь примЪфняется при очень сильномъ пученіи 
живота, особенно при брюшномъ тифЪ. 

ДЪленія: о нихъ сказано уже въ началЪф этой статьи, т. е. болЪе 
дЪйствительны вообще высшія дфленя, низкія же предпочтительны 
при диспелсіи у старыхъ людей. 

Длительность дЪйствія: смотря по степени измельченй (атомизаціи), 
отъ нБсколькихъ часовъ до нЪсколькихъ недфль. 

Противосредства Канфора, Арсен., .Талез., Феррум. 


№ 59. Коффеа. 


Сојўга ағађіса. Кофе (арабскій). Зеленые кофейные бобы. 


Основное дБятельное вещество —Коффеинъ (то же, чтб Теинъ).— 
Тинктура ~ изъ бобовъ. ПримЪняется еще въ видъ лимоннокислаго коф- 
феина— Коффеинумь цитрикунз) (Сојјеіпит сіїғісит). 

Кофе вызываетъ явленія раздраженія и возбужден!я въ нервно" 
мозговой системЪ. Оно вліяетъ и на обмЪнъ веществъ, ограничивая 
выдБленіе плотныхъ составныхъ частей мочи черезъ почки, за исклю- 
ченіемъ лишь фосфорнокислыхъ солей; оно уменьшаеть также выдз- 
леніе угольной кислоты и воды черезъ легкія; оно препятствуетъ также 
правильному обновленію кровяныхъ тЬлецъ. 

Въ случаяхъ отравленія большимъ количествомъ кофе, какъ на- 
питкомъ, наблюдались слБдуюшія явленія: рвота, головокруженіе, жаръ 
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и потъ, головная боль, судорожное стягиваніе въ горл%, хрипящее ды- 
ханіе, потеря способности рЪчи, безсонница, задержаніе мочи, потеря 
аппетита, боль желудка. ДалЪе, особенно послЬ большихъ дозъ Коффеи- 
на: сильное возбужденіе сосудистой и нервной системы, сердцебіеніе, 
учащенный, неправильный и часто выладающій пульсъ, стБсненіе въ 
груди, жужжаніе въ ушахъ, видЪніе искръ, эрекціи, дрожаніе, безпре- 
станное напираніе на мочеотдЪленіе, возбужденная фантазія съ послЪ- 
довательной спутанностью мыслей, видЪнія, бредъ и напослЪдокъ глу- 
бокій сонъ. 

Характеристика Коффеа въ отношеніи нЪкоторыхъ болёзненныхъ 
состояній: Головная боль (мигрень), какъ бы отъ гвоздя, вбиваемаго въ 
черепъ, ухудшающаяся на вольномъ воздухЪ.-- Зубная боль, временно 
значительно облегчается при держаніи холодной воды во рту.—Безсон- 
ница сопровождается обостреніемъ всБхъ чувствъ, особенно слуха, 
также безпрестаннымъ теченіемъ мыслей, создаваніемъ плановъ и т. п.; 
на сл®дующій день больной испытываеть внутреннее дрожаніе; без- 
сонница также вслЪдствіе чрезмфрной чувствительности кожи. 

Коффеа прим$няется въ подходящихъ случаяхь при нервныхъ 
боляхъ у неврастеничныхъ, истеричныхъ субъектовъ, при нервномъ 
сердцебіеніи, нервной диспепсіи, при кровотеченіи изъ носа, изъ матки, 
при маточной невральгіи и т. п. ` 

ДЪленія. низкія. 

Длительность дЪйствія: отъ нЪсколькихъ часовъ до нЪсколькихъ 
дней, смотря по величинЪ и частотЪ пріемовъ. 

Противосредства: Хамомилла, Игнащя, Нуксь вом., Аконить, Опай, 


№ 10. Купрумъ и его препараты. 


1. Сиргит (теюйИсит), Купрумъ. Мъдь 
2. Сиргит асейсит, Купрумъ ацетикумъ, Уксуснокислая м$дь. 
3. Сифгит ағѕенісоѕит, Купрумъ арсеникозумъ, Мышьяковистая мЪдь. 
4. Сиргит зшрйитсит, Купрумъ сульфурик., СЪрнокислая мдь, МЪдн. ку- 
поросъ, Синій камень. 


Для внутренняго употребленія примЪняется въ гомеопатіи лишь первые 
3 препарата, 4-й же лишь для наружнаго. ЦЪйств!е всЪхъ З препаратовъ въ 
общемъ одинаковое и обусловливается основой ихъ — мъдью Относительно 
различій между ними можно сказать то же, что сказано по поводу Карбо 
вегетабил. и анималисъ подъ № 38. 

Купрумъ примЪняется до 5 дЪлен!я въ растираніяхъ съ молочнымъ 
сахаромъ, а далЪе —въ разведеніяхъ, остальные же растворимы и мо- 
гуть примЪняться въ разведеніяхъ уже н низшихъ дЪленій. 

При хроническомъ отравленіи мЪдью являются слБдующе сим- 
птомы: металлическій вкусъ, зеленоватый цвЪтъ волосъ, разстройства пи- 
щеваренія, тошнота и рвота, колика и поносъ, судороги, параличи, 
послабляющая лихорадка; десны оттягиваются отъ зубовъ и имБютъ 
пурпурно-красную кайму. 

При остромъ отравленіи солями мЪди являются уже очень скоро: 
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головная боль, тошнота, большой упадокъ силъ, дрожь, малый и не- 
правильный пульсъ, рвота, жестокая колика съ поносомъ или запо- 
ромъ, бредъ и судороги, параличи. 

Съ лЬчебной цБлью, въ гомеопатическихъ дозахъ, Купрумъ при- 
мБняется въ подходящихъ случаяхъ острыхъ и хроническихъ болЪзней. 
Въ отношеніи нЪкоторыхъ изъ таковыхъ приведена характеристика 
на слБдующихъ страницахъ: 126 (Судороги), 145 (Параличи), 235 (Боль 
живота), 333 (Коклюшъ), 538 (БолЪзни кожи) КромЪ того Купрумъ при- 
мфняется, какъ одно изъ главнЪйшихъ лЪкарствъ, при поносЪ съ рзью 
въ. животБ и болфзненнымъ жиленіемъ, при холеринЪ, холерф (при 
судорогахъ икръ съ сильной жаждой), при которой очень цфлесооб- 
разно давать Купрумъ арсеникозумъ Х4 (въ порошк%); далЪе, при 
душевныхъ болъзняхъ, сопровождающихся бредовыми идеями и судо- 
рожными состояніями, при падучей (особенно когда судороги начина- 
ются съ пальцевъ конечностей), при пляскЪ св. Вита, при очень сильной 
слабости ногъ, при дрожаніи, при общей нервной слабости и нервныхъ 
боляхъ, особенно въ животЪ (Купрумъ арсеникозумъ); при остромъ 
хроническомъ ревматизм и проч. 

Дъленія: Аупрумъ метал. слЪдуетъ брать всегда въ дЪленіи не 
ниже 3-го сотеннаго, но часто онъ лучше дЪйствуеть въ болфе высо- 
кихъ дьленяхъ; прочіе же препараты (Купрумъ ацетик. и Купрумъ 
арсеникоз )—въ низшихъ. 

Длительность дЪйствія: смотря по частотЪ пріемовъ, отъ нфсколь* 
кихъ дней до двухъ недЪль. 

Противосредства: Беллад., Нуксз вом., Коккул., Хина, Дулькам., Инек, 
Сульф., Кальк. карб. 

О примЪненіи мБдныхъ пластинокъ для предупрежден!я заболЪ- 
ван!я холерой см. стр. 85 


&1. Ликоподій. 
Гусорофйит ѕетеп. Плауновое сБмя. 


Тинктура приготовляется изъ сЬмянъ, растертыхъ въ тЬстообраз- 
ную массу съ 5 ч.ч. 9000 алкоголя. Порошковыя (съ молочнымъ саха- 
ромъ) растиранія, если они долго сохраняются, портятся, такъ какъ 
освобожденное изъ сБмянъ жирное масло горкнетъ. 

Основное дБятельное начало—Полленинъ. 

Страданія, которымъ Ликоподій соотвЪтствуетъ, проистекаютъ и 
медленно развиваются главнымъ образомъ изъ ослабленной дЪятель- 
ности пищеварительныхъ органовъ, особенно —печени, также изъ зна- 
чительныхъ разстройствъ мочевыхъ органовъ. 

Характеристичны для Ликоподя слЪдующія особенности: ухуд- 
шеніе страданій между 4 и 8 часами пополудни; большая чувствитель- 
ность къ холоду; страданія идутъ справа влЪво; дурнопахнушія выдЪ- 
ленія, и густой, красный осадокъ въ мочЪ. 

Характеристика Ликоподія въ отношеніи нЪкоторыхъ болзней 
приведена на слБдующихъ страницахъ: 216 (Хронич. катар. желудка), 
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234 (Боль живота), 259 (Геморрой), 278 (Хрон. болфзни печени), 327 
{Хронич. бронхитъ), 354 (Чахотка легкихъ), 405 (Воспал мочев. пузыря), 
539, 569 (Бол. кожи), 600 (Катаракта). 

Душевные симптомы Ликоподія: слабость и угнетенность духа, 
боязнь одиночества; недовольство и нетерпимость, раздражительность, 
вспыльчивость, или тоскливость, грустное настроеніе, нелюдимость, 
пугливость, плаксивость; слабая память, больной часто заговаривается. 

Сонъ неосвёжающий, неспокойный ночью и, наоборотъ, частая 
позБвота днемъ съ непреодолимой потребностью поспать послБ обЪда, 
позднее вечеромъ засыпан!е; больной болтаетъ и см5ется во снЪ, или 
его душатъ кошмары; частая перемфна положенія во время сна ночью, 
съ сердцебіеніемъ, волненіемъ крови, тянущими болями въ членахъ 
ит. п. 

Еще слЬдующіе симптомы, характеризующие Ликоподий. 

Залегане носа, вынуждающее больного день и ночь дышать 
ртомъ; истеченіе изъ носа желтозеленой слизи; вЪерообразное движе- 
не носовыхъ крыльевъ. 

Увеличенныя миндалевидныя железы, покрытыя маленькими изъ- 
язвленіями; поражена чаще правая железа (при Лахезись—лЪфвая). 

Жженіе, какъ отъ горячихъ угольевъ, между лопатками. 

Импотенція съ холодомъ и разслабленіемъ половыхъ частей при 
усиленной похотливости, сперматоррея, поллющи; боль въ промежно- 
сти при сидън!и; подергивающія и колющія боли въ головкЪ члена, 
бородавчатыя разращенія на ней. Е 

У женщины: давящія и тянущія ошущенія внизу живота недЪли 
дв посл регулъ; жженіе во влагалищ во время и послЪ совокуп- 
ленія; зудъ половыхъ частей; бфли—цвЪфта мясного настоя или молоч- 
наго. 


ДЪЬленя: 3—6 и болъе высокія, которыя часто болће дъйствитель- 
ны, нежели низкія. 


Длительность дЪйствія: послЪ частыхъ пріемовъ высшихъ дъленій 
отъ нЪсколькихъ дней до 6 недль. 


Противосредства: Лахезись Камфора, Коффеа Съ своей стороны 
Ликопод.— средство противъ Меркурія. 


№ 42. Меркурй биіодатъ см. подъ № 12. 
№ 45. Меркурій коррозивъ см. подъ № 12. 
№ 44. Опій. 


Орит, Раразег ьоттуе ит Сонный макъ. 


Опій есть высушенный сокъ изъ незрЪлыхъ маковыхъ головокъ. 
Тинктура приготовляется изъ этого препарата съ 5 ч.ч. алкоголя, 

Изъ основныхъ дЪятельныхъ началъ опія главныя суть: морфій 
(солянокислый и сЪрнокислый) и Кодеинъ, также Апоморфинъ. 
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Симптомы отравленія опіемъ (или морфіемъ) приведены на стр. 
613 въ отдлЬ „Отравленій“. 

Съ лёчебной цБлью, въ малыхъ, гомеопатическихъ дозахъ ошй 
употребляется въ такихъ болфзненныхъ состояніяхъ, которыя являются 
вслфдстве такихъ аффектовъ, какъ боязнь, испугъ, имБющихъ парали- 
зующее вліяніе на нервную дћятельность, также при другихъ подоб- 
ныхъ состояніяхъ, являющихся вслъдствіе злоупотребленія спиртными 
напитками (состоянія угнетенія и разслабленія). Далће, опій умфстенъ, 
противъ послЪдствій хроническаго отравленія нЪкоторыми ядами, осо- 
бенно — свинцомъ или ртутью. Наконецъ, опій одно изъ главныхъ 
средствъ въ цБломъ рядъ опредЪленныхъ болфзней при наличности 
подходящихъ симптомовъ. 

Характеристика опія въ отношеніи нЪкоторыхъ изъ такихъ болЪз- 
ней приведена на слфдующихъ страницахъ: 108 (Мозговой ударъ), 127 
(Судороги), 162 (Душевн. болЪзни), 190 (Бол. зубовъ), 230 (Запоръ), 235 
(Боль живота), 244 (Катар. толст. кишки), 328 (Хронич. бронхитъ). 


Кодеинъ 1 примЪняется для устраненія мучительнаго щекочущаго каш- 
ля, особенно у чахоточныхъ. 


Апоморфинъ Х3-- при рвотЪ, являющейся рефлексомъ, исходящимъ 
оть мозга, при морской болёзни, также при рвотЪ у беременныхъ. 


Морфій для успокоенія болей примЪняется въ гомеопатіи очень р%цкс, 
такъ какъ послфдняя обладаетъ для такой цъли безвредными специфиче- 
скими лЪкарствами, дЪлающими ненужнымъ прибЪгане къ морфію, хотя, 
болеутоляющее свойство морфія въ сущности не противорЪчитъ гомеопати- 
ческому закону подобія; извЪстно, именно, что какъ опій, такъ и морфий, въ 
числЪ прочихъ своихъ симптомовъ, вызываютъ, при извЪстныхъ условіяхъ, 
боли въ различныхъ областяхъ нервной системы. Но, принимая во вниманів 
вредность этихъ средствъ при продолжительномъ ихъ примвненіи, притомъ 
же и кратковременность (палліативность) ихъ болеутоляющаго дЪйствія, го- 
меопаты лишь крайне ръдко прибЪгаютъ къ нимъ для указанной цЪли, когда, 
именно, обычныя специфическія средства оказываются недостаточными, и не наз- 
начаютъ ихъ, какъ часто аллопаты дЬлаютъ, при всякомъ сколько нибудь силь 
номъ, раздра чительномъ кашл% или при всякой болЪе или мене сильной боли. 

. Въ этомъ отношений современный врачъ съ правацовскимъ шприцемъ 
въ карманЪ напоминаетъ врача мольеровскаго, котораго нельзя себъ пред- 
ставить безъ клистирнаго шлрица, съ той разницей, что этотъ шприцъ несрав- 
ненно невиннЪе перваго. 

Дъленія: Ољй —Х3—3; часто, однако, лучше дБйствуютъ боле 
высокія дЪлен!я. Морфій можетъ приниматься только по прописи врача, 


№ 45. Сепія. 


Ѕеріа. Каракатица. 


Для приготовленія гомеопатическаго препарата Сепіи, свЪжій 
сокъ, содержимое мЬшка моллюски каракатицы, растирается съ 9 час- 
тями молочнаго сахара или растворяется въ алкогол%. 
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Къ симптомамъ Сепіи относятся; 

Чрезмфрная чувствительность къ внъшнимъ вліяніямъ, боли въ 
разныхъ мЪстахъ тБла, предрасположеніе къ надсадъ, тБлесная и ду- 
шевная вялость, тяжесть во всЬхъ членахъ, ощущеніе слабости при ма- 
лЬйшемъ напряженіи; обморочныя состоянія; волненіе крови и при- 
ливы къ голов и груди; застой крови; нервныя и судорожныя состоянія, 
ощущеніе холода въ спин или онЪмЪнія въ разныхъ мЪстахъ, то яв- 
ляющееся, то исчезающее головокруженіе и сердцебіеніе при хожденіи 
на вольномъ воздух. Ухудшеніе всБхъ страданій по вечерамъ и ночью; 
улучшеніе при спокойномъ лежаніи или же очень бысгромъ движеніи, 
боли часто улучшаются отъ сухой теплоты. 

Сонливость днемъ послф хорошаго ночного сна; бываетъ также, 
что сонъ ночью безпокойный или онъ вовсе отсутствуетъ, или преры- 
вается часто то отъ сердцебіенія, то отъ кашля, то отъ позывовъ на 
мочеотдЪленіе. 

Сепія вліяетъ на всЪ органы тла, больше же всего на женскіе 
половые органы. Поэтому она и вообще подходить особенно для особъ 
женскаго пола, притомъ преимущественно въ хроническихъ болЪзняхъ: 
Въ такихъ случаяхъ можно часто слышать жалобу на ощущеніе напи- 
ранія книзу въ животЪ. Сепія соотвЪтствуетъ часто также въ болЪфзняхъ 
у людей слабаго сложеня и обладающихъ нЪжной, чувствительной 
кожей, 

Характеристика Сеши въ отношеніи нфкоторыхъ болфзней при- 
ведена на слЬдующихъ страницахъ: 100 (Головная боль), 157 (Неврозы), 
215 (Хрон. катар. желудка), 230 (Запоръ), 268—278 (Бол. печени), 300 
(Хрон. катар. носа), 439 (Разстройства пищеваренія у беремен.), 540 
(Бол. кожи). 

Дъленія: 3—6. Низкія дБленія предпочтительны при болЪзняхъ 
матки, кожи и горла; при блЪдной немочи необходимо бываетъ 
даже Х1. 

Длительность дЪйствія: при испытаніяхъ на здоровыхъ 6—8 недЪль. 

Противосредства: Аколитљ, Тирт эмет., винный уксусъ; съ своей 
стороны Сепія — средство противъ Кальк. фосфор., Хина, Сарсапар.&Сулыфуръ, 


Еу 


№ 46. Спигелія. 
Зрыюейа апфетиинса. Глистница. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго корня. Основныя дЪя- 
тельныя вещества: Спигелинъ и эфирное масло. 

Спигеля дЪйствуеть главнымъ образомъ на мышцы глаза и 
сердца и подходитъ особенно для малокровныхъ, ослабленныхъ субъ- 
ектовъ съ ревматическимъ предрасположеніемъ, и для золотушныхъ 
дЪтей, страдающихъ глистами. 

Спигелія въ подходящихъ случаяхъ оказывается полезной при 
разнаго рода острыхъ и хроническихъ болфзненныхь состояніяхъ, со- 
провождающихся такими симптомами, какъ: головокруженіе съ умствен- 
ной вялостью, ослабленіе памяти и быстро мЬняющееся настроеніе 
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головныя боли, періодическія и вызываемыя особенно тБлесными дви- 
женіями ходьбой; слабость и дрожаніе членовъ, мышечныя подергива- 
нія и общая чрезмЪрная чувствительность, безсонница съ игрой фанта- 
зіи.— Страданія глазъ— подагрическія и ревматическія воспаленія со- 
провождаются колющими и тянущими болями съ наружнаго угла глаза 
по направленію къ внутреннему, или напряженной болью въ глазномъ 
яблок, особенно при движеніи, слезоточеніемъ, труднымъ различе- 
ніемъ предметовъ вдали, тяжестью или спазмомъ вЪкъ. — Шумъ въ 
ушахъ и тугость слуха;—нервныя боли, подагра, ревматизмъ при симп- 
томахъ пораженія сердца (стр. 373).--Глисты съ такими явленіями, какъ 
косоглазіе, блфдность лица съ подергиваніями, синіе круги вокругъ глазъ, 
слабость и тошнота съ коликами въ области пупка. 

ДЪленія: низкія и даже Ө чаще всего подходятъ для болЁфзней 
сердца; то или другое дЪленіе, смотря по воспріимчивости больного 
при грудной жаб%, при невральгіяхъ, равно какъ при воспаленіи ра- 
дужной оболочки глаза высокія дЪленія (30-е) даютъ иной разъ лучшие 
результаты, нежели болЪе низкія. 

Длительность дйствія: при испытаняхъ на здоровыхъ людяхъ 
до 4 недль; дЪйствіе одной сильной дозы повышается въ течене 
7—9 дней. 

Противосредства: Аачфора въ повторныхъ частныхъ пр!емахъ; съ 
своей стороны Спигел!я— противосредство Меркурія. 


№ 47. Фосфори ацид. или Ацид. фосфорик. 
Ррозрйой асійит или Асійит рћоѕрћоғісит. Фосфорная кислота. 


Первое десятичное дЪленіе есть водный растворъ фосфорной ки- 
слоты, дальнЪйщшія же дБленія приготовляются на спирту. 

Фосфорная кислота и Фосфоръ отличаются между собою разв 
лишь въ предълахъ отъ ХІ до ХЗ дфленія, въ дальнЪйшихъ же и 
особенно въ высокихъ дленіяхъ разницы въ дЪйствяхъ того и другого 
препарата не наблюдаются вовсе. Поэтому, сказанное о дфйств!и Фос- 
фора: (№ 21) относится въ значительной мЪрЪ и къ Фосфори ацид. Но, 
въ виду важности этого средства для практики, здъсь приводятся еще 
и отдёльно главные симптомы его, а именно: 

Длительный приливъ крови къ головЪ съ трудностію соображенія, 
апатія; необычайная тБлесная слабость; безпокойный сонъ, изнуритель- 
ные поты; невыносливость свЪта и слезотеченіе; скарлатиноподобныя 
и гнойниковыя сыпи; кровоточивость; опуханіе и длительное гноене 
железъ; тифозныя состоянія; страданія дыхательныхъ органовъ съ на- 
клонностію къ кровохарканію; пученіе живота съ урчаніемъ и перели- 
ваніемъ въ немъ, поносныя и свфтлоокрашенныя испражненія; гемор- 
ройныя явленія (стр. 260) съ очень болфзненными набухшими и крово- 
точащими шишками и съ болью въ прямой кишкЪ; явленія хрониче- 
скаго катарра мочевыхъ путей (хронич. триппера), непроизвольное ис- 
теченіе мочи при ходьбЪ, кашлЪ и чиханіи, частые позывы на мочу 
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съ обильнымъ выдфленемъ ея (см. Сахарная болфзнь—стр. 504); поло- 
вая слабость и истеченіе смени при слабомъ член; общая нервная 
слабость, какая является вслЪдствіе половыхъ излишествъ, длинныхъ 
переходовъ, заботъ, горя и вообще угнетающихъ обстоятельствъ вся- 
каго рода; явленія меланхоліи и наклонность къ плачу; больному слы- 
шится какъ бы звонъ колокола. 

Дъленія; преимущественно низкія: въ нервныхъ и душевныхъ 


болЪзняхъ -- боле высокія. 
Длительность дЪйствія: повторныхъ пр!емовъ, особенно же выс- 


шихъ дЪленій, нБсколько недћль. 
Противосредства: Камфора, Нуксь вом., Коффеа, Арника, Феррумь 
Коккулусз. 


№ 48. Эвфразія пли Евфразія. 
Еирртаза (ојўісіпайѕ). Очанка. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго растенія. 

Эвфразія дЪйствуеть преимущественно на слизистыя оболочки 
главнымъ образомъ—глазъ и верхнихъ дыхательныхъ путей. 

Глазные симптомы: вялость вЪкъ. или судорожное смыканіе` и 
подергиванїе ихъ, ошущене давленія и кусанія въ глазахъ съ слезо- 
теченіемъ, явленія катарра глазъ, помутнЪніе и слабость зрЪнія. 

Симптомы со стороны дыхательныхъ органовъ: текучій насморкъ 
съ чиханіемъ; явленія, какъ при катаррЪ дыхательнаго горла съ трудно- 
выдфляемой мокротой, особенно днемъ, и съ стЬсненіемъ въ груди. 

Дополнительными показаніями для Эвфразіи могутъ служить еще 
другіе ея симптомы: летучія, зудящія колотья, то тутъ, то тамъ, въ кож%, 
ломота въ локтЬ и кисти, боли--давящія въ длинныхъ костяхъ конеч- 
ностей и судорожныя въ мышцахъ; сонливость съ позБвотой днемъ и 
частое пробужденіе ночью; ипохондрическое и раздражительное на- 
строеніе съ неохотой ко всякой работ; частое познабливаніе, ночное 
потБніе.--Тяжесть головы; колотье въ вискахъ, головная боль съ ощу- 
щеніемъ жара, —– Боль въ ушномъ каналф.—Затрудненная р%чь, заика- 
ніе (подобно Дулькамар%).—– Кровоточивость десенъ, разстройство пище- 
варенія, боли въ живот, икота, твердыя испражненія. Частое отхож- 
деніе свЪтлой мочи; {зудъ крайней плоти, тонкія покалыванія въ го- 
ловкБ члена, судорожно притянутыя яички. 

Д%Ъленія: внутрь ~ низкія. Наружное примЪненіе Ө см. на стр. 44. 

Длительность дЪйств!я; смотря по величинЪ и частот пріемовъ – 
отъ 2 дней до н5сколькихъ недЪль. 

Противосредства: Белл., Камфора, Пульсат. 

Подобныя средства: Алиёфумь цела, Апись, Арт. нитр., Арвен., Ге- 
паро сульф,. Кали билром., Кали іодат., Меркур. и Пульват. 


№ 49. Аммоніумъ карбоникумъ. 


Аттотит сағротсит. Углекислый аммоній или амміакъ. 


Прим%няется въ растираніяхъ съ молочнымъ сахаромъ и въ раз- 
веденіяхъ. 


— 712 — 


ДъЪйствуетъ на кровь и нервную систему и черезъ нихъ на ор- 
ганы тБла. Продолжительное употребленіе крупныхъ дозъ этого веще- 
ства вызываетъ у человфка кровотечен!я изъ десенъ, изъ носа и зад- 
няго прохода, выпаденіе зубовъ, исхуданіе, гнойничковыя сыпи, выдф- 
лен!е вонючей и сильноокрашенной мочи, изнурительную лихорадку, 
упадокъ силъ. Большия количества вызываютъ у животныхъ воспаленіе 
желудка и тонкихъ кишекъ, усиленное сердцебіеніе, одышку, судороги 
и смерть. Кровь оказывалась въ такихъ случаяхъ темной, со слабой ще- 
лочной реакціей и неспособностію къ свертыванію. 

Характерныя особенности этого средства; поражается преимуще- 
ственно правая сторона тфла, страдания ухудшаются вечеромъ, ночью 
или рано утромъ, также отъ свЬжаго воздуха; необычайная слабость 
ночные припадки возбужденія, волненія крови со страхомъ смерти и 
холоднымъ пбтомъ. Настроеніе духа "придавленное, плаксивое, безпо- 
койное и боязливое; склонность къ гнЪву. 

Подходить главнымъ образомъ въ острыхъ, лихорадочныхъ бо- 
лЪзняхъ у больныхъ съ необычайно раздражимой нервной системой 
и слабымъ сложеніемъь Характеристика для нЪкоторыхъ другихъ бо- 
лфзней приведена на слфдующихъ страницахъ: 139 (Астма), 416 (Мен- 
струальная колика), 535 (Болъзни кожи), 600 (Катаракта). 

Дъленія преимущественно низкія. 

Длительность дЪйствія, смотря по величинЪ и частоть пріемовъ 
отъ нБсколькихъ часовъ до нБсколькихъ дней и недЪль. 

Противосредства` Арника, Ќамфора, Гепаръ сульф., Латезие.. 


Въ цфляхъ наглядности, здЪсь приводятся еще другіе препараты 
аммонія, а именно’ Аммон. мургатик. (№ 129), Аммон. фосфорик. (№ 130) 
Аммон. бромат. (№ 104), Аммон. каустик. и Аммон. 10дат. 


Аммонумъ муріатикумъ (Аттошит типайсит, нашатырь), 
Растиранія съ молочнымъ сахаромъ до 5 дЪленія, а затЬмъ разведенія. 
ДЪйствуетъ на кровь и нервную систему въ общемъ такъ же, какъ 
Аммон. карбоник., но въ гораздо менфе сильной степени. Для прак- 
тики имфеть значеніе дЪйствіе Аммон. мурлат. на слизистыя оболочки, 
выражающееся въ явленіяхъ катарра таковыхъ, особенно носа, гор- 
тани» и дыхательнаго горла, въ такихъ, именно, какъ щекотан!е и жже- 
не въ пораженныхъ частяхъ; жестокій насморкъ; охриплость; сухой 
кашель съ колотьемъ въ груди, съ першеніемъ и выхаркиваніемъ сли- 
зистыхъ мокротъ, тяжесть и чувство стЬсненія Въ груди, учащенное и 
короткое дыхане, особенно ночью. 

Показанъ и при катаррахъ другихъ органовъ, когда выдЬляются 
необыкновенно большія количества слизи, у больныхъ раздражитель- 
ныхъ и плаксивыхъ и съ очень слабыми мышцами; страданія ухудша- 
ются ночью. 


Дъленя: ХЗ – 3 и болЪе высокія. 


Противосредства. Хина, Феррум. 
Подобныя средства: /ульсат , Ампимон круд. 
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у Аммоніумъ фосфорикумъ (Аттор. рћһоѕрћогіс.). Растиранія 


съ молочнымъ сахаромъ и разведенія. Показанъ при ломотЊ съ узло- 
ватыми утолщеніями и затвердніями въ суставахъ. ДЪлен!я: низкія. 


Аммоніумъ броматумъ (Аттоп. Бготаї). Растиранія съ мо- 
лочнымъ сахаромъ или разведенія. ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на 
слизистыя оболочки, головной и спинной мозгъ. Страдан!я облегча- 
ются отъ тепла и теплыхъ напитковъ; ухудшаются въ холодномъ воз- 
духф. НБкоторые симптомы проявляются при пробуждении около 3 ча- 
совъ ночи. Средство это полезно бываетъ при остромъ и хрониче- 
скомъ катаррЪ зва и гортани, при хриплости и щекочущемъ кашлЪ 
особъ, которымъ приходится много и громко говорить, при крупЪ; да- 
лъе, при невралгическихъ головныхъ боляхъ съ ошушенемъ какъ бы 
повязки вокругъ головы, также при боляхъ въ груди и конечностяхъ 
сопровождающихся подобнымъ ошущенемъ.—Дфлен!я: Ж 1 — ЖЗ 

Подобныя средства: Бромг, Арент. нитр., Кали бихромик. 


Аммон!умъ іодатумъ (Аттор. јЈойаї). Растиранія съ молоч- 
нымъ сахаромъ. ДЪленія: ЖЗ — Х 4. Дъйствуеть какъ Јод» (см. № 34), но 
сильне. Показанъ при катаррахъ дыхательныхъ органовъ (въ пере- 
межку съ Тарт. эмет) съ трудноотдъляющейся мокротой. Препаратъ 
этотъ легко портится, поэтому надо заботиться о томъ. чтобы онъ былъ 
свфжеприготовленный. 


Аммоніумъ каустикумъ (Аштоп. сацойс.). Растворъ этого пре“ 
парата содержитъ около 10% послЬдняго, равняется поэтому 1-му де- 
сятичному дЪленію и носить названіе „Нашатырный спиртъ“. Вдвое 
болъе крЪпкій растворъ извстенъ подъ названіемъ „спиртъ Дзондія“ 
(1лачог Аттопи сацѕќісі Рхопіп) — Аммон. кауст. потенцируется по 
обычнымъ правиламъ и показано при безголосьи съ ощущеніемъ жгу- 
чей жесткости въ горлф, при хроническомъ насморк, при ревмати- 
ческихъ страдан!яхъ (см. стр. 520).—Наружно примфняется противъ по- 
слъдствй укусовъ насЪфкомыхъ, также для нюханія при дурнотЪ и об- 
морочномъ состояніи, равно какъ—въ слабомъ растворЪ при насморк%. 


№ 50. Анакардій. 
Апаса’йит отмена. ИндЪйскій бобъ. 


Приготовляются какъ тинктура, такъ и растиранія съ молочнымъ 
сахаромъ. 

ДЪйствуетъ угнетающимъ образомъ особенно на нервную си- 
стему, вызывая симптомы мозговой и общей нервной слабости (см 
стр. 154), также на кожу, вызывая явленія воспаленія и сыпь пузырча- 
тую и гнойничковую (См. при „Бол кожи“ стр. 535). 

Характерной для Анакардія является періодичность страданій и 
болей, причемъ, прекращаясь на 1—2 дня, они возвращаются вновь, 
продолжаясь столько же времени. Нервная слабость выражается общей 
вялостью и сонливостью въ теченіе дня, особенно же посл обЪда. 
Необычайная чувствительность къ холоду и сквозняку. Сонъ очень без- 


— 714 — 


покойный, съ частыми пробужденіями отъ кошмаровъ, или же онъ очень 
крЬпкій, тяжелый. Душевное настроеніе тоскливое и грустное; воля 
какъ бы раздвоена; большая раздражительность инеопредолимаястрасть 
къ ругани и клятвъ. Ощущеніе какъ бы клина въ разныхъ м$стахъ 
тБла, наприм. въ голов, въ животЪ, въ прямой кишк%, въ заднемъ 
проходЊ и т. д.—Разстройства также со стороны органовъ пищеваре- 
нія (вялость), дыханія (ночной судорожный кашель), кровообращенія 
(усиленное сердцебіеніе, приливы), половыхъ (усиленная страсть съ ноч- 
ными поллюціями; у женщинъ—бфли съ сильнымъ зудомъ наружныхъ 
половыхъ частей). 

ПримЪнен!е Анакардія въ отдфльныхъ болфзняхъ видно изъ пе- 
речисленныхъ симптомовъ. 

ДЪленія : ЖЗ, но также и боле высокія. 

Длительность дЪйствія: смотря по величин и частотЪ пріемовъ, 
отъ нЪсколькихъ часовъ до нЪсколькихъ дней. 

Противосредства; Камфора, Коффеа. 

Подобныя средства: въ отношеніи нервномозговомъ— Фосф. ацид. 
и Динк., въ отношеніи кожи — Русъ, Апись, Кротонъ, Мезереумъ, Петро- 
леумь. 


№ 51. Аргентумъ нитрикумъ. 


Атрешит пйрісит. Ёзотнокислое серебро, Ляписъ. 


Гомеопатическія дБленія (растиранія съ молочн сахаромъ и раз“ 
веденія) дЪлаются изъ кристалловъ азотнокислаго серебра; ляписъ же, 
употребляемый лишь наружно, есть смфсь этого средства съ хлорнымъ 
серебромъ или же съ Кали нитрик. Разведенія Аргент. нитр. до 4-го 
дЪленія дфлаются не спиртныя, а водныя. 

При остромъ отравленіи (черезъ ротъ) азотнокислымъ серебромъ 
выступаютъ на первомъ план Ъдкія свойства этого вещества, которое 
съ живою тканью образуютъ плотные, сухіе, не очень глубоко идущіе 
струпья бЪловатаго цвфта, темнъющаго скоро отъ дневного свЪта. При 
хроническомъ отравлении продолжительными пріемами крупныхъ дозъ 
развивается такъ наз. Аргирія, потемнфн!е слизистыхъ оболочекъ и кожи, 
также ногтей, отъ образующихся подъ этими тканями нерастворимыхъ 
органическихъ соединеній серебра, темнфющихъ подъ вліяніемъ свЪта. 
ВмЪстЬ съ тЬмъ развиваются явленія разслабленія (атоніи) и воспале- 
нія слизистыхъ оболочекъ, также симптомы пораженія нервномозговой 
системы, какъ-то: головная боль, помраченіе сознанія, тяжесть членовъ, 
судороги, параличи и потеря чувствительности, а въ болЪе трудныхъ 
случаяхъ и разрушительные процессы въ легкихъ, почкахъ, печени ит. д. 

Въ малыхъ,гомеопатическихъ дозахъ Аргент. нитрик. примЪняется 
преимущественно въ хроническихъ заболЪван!яхъ. Характеристика его 
въ отношеніи нЪ%которыхъ изъ таковыхъ приведена на слЪдующихъ 
страницахъ: 145 (Параличъ), 154 (Неврозы), 200 (Хрон. катар. зЪва), 
221 (Язва желудка), 300 (Хронич. катар. носа), 462 (Хронич. трипперъ), 
489 (Ракъ). 
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Головные симптомы Арг. нитр.: односторонняя сверлящая голов- 
ная боль, облегчающаяся отъ тугой повязки вокругъ головы или отъ 
тугоприлегающей шляпы; боль сильнфе надъ лЬвымъ лобнымъ буг- 
ромъ; ощущеніе распиранія въ черепныхъ костяхъ. 

Желудочно-кишечные симптомы: большая сухость во рту, изъяз- 
вленія слизистой оболочки, слизисто-бълый налетъ на языкЪ, краснота 
десенъ ‘и зва, искрошенность зубовъ; отсутствіе аппетита, изжога, 
частая пустая отрыжка; боль подъ ложечкой, тошнота, рвота слизи- 
стыми массами, съ поносомъ; вздутіе живота отъ газовъ, съ коликой. 
Поносы смЪняются часто запорами, съ испражненіемъ твердыхъ и су- 
хихъ массъ. 

ДћЬленія: преимущественно низкія. 

Длительность дъйствія: малыхъ дозъ— 24 часа, ббльшихъ до 8 дней. 

Противосредства: Камфора, Ичек., уксусъ. Какъ противоядіе про- 
тивъ отравленія: растворъ поваренной соли и пр. (см. ч. 11, ОтдЪлъ 14). 


№ 52. Арсеникъ іодатъ см. подъз № 4. 


№ 55. Ацид. бензоик. или Бензое ацид. 
4сійит Веизосит или Веизое; ас4ит. Бензойная кислота. 


Приготовляются спиртные растворы, также растиран!я съ молоч- 
нымъ сахаромъ. 

ПримЪняется въ острыхъ и хроническихъ случаяхъ ломотной бо- 
ЛЬзни и ревматизма (см. стр. 518), а также при болфзняхъь мочевыхъ 
органовъ, если моча больного мутная, желтая или яркс- или темно- 
красная, если она притомъ иметь щелочную реакцію, образуетъ кир- 
пичнаго цвЪта осадокъ и обладаетъ своеобразно-противнымъ запахомъ. 

СоотвЪтственно своимъ симптомамъ Ацид. бенз. показанъ и при 
катаррБ дыхательнаго горла съ кашлемъ сухимъ и съ одышкой, при 
воспаленіи легкихъ (въ позднфйшей стадіи), при сердцебіеніи и стЬс- 
неніи въ груди, при хроническомъ трипперЪ, при разстройствЪ пище- 
варенія. 

Характерно для этого средства, что направленіе многихъ его симп- 
томовъ —сверху книзу и справа влъво; боли являются перюдически, 
больше--въ поко, и переходятъ часто съ мста на мЪсто. 

Дъленія : Х1—ЖЗ|--6.— Длительность дЪйствія: до 8 дней и больше. 


№ 54. Ацид. муріатик. или Муріатисъ ацидумъ. 
Асійит тилайсит или Милан; асійит. Соляная кислота. 


1 часть чистой соляной кислоты съ 2 чч. дестиллированной воды 
составляютъ растворъ, который считается Ж1 дБлешемъ; изъ этого 
дальнЪйнИя дБлен!я приготовляются со спиртомъ. 
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Ацид. муріат. вліяетъ глубоко на нервную систему и на составъ 
крови, также на кожу и на пищеварительный аппаратъ. 

Главные симптомы этого средства: ощущеніе сильной слабости 
во всемъ тБлБ, не дающая ни стоять, ни ходить; сонливость и вялость, 
боли въ костяхъ и суставахъ; боли всевозможныя въ разныхъ мЪстахъ 
тБла; состояніе тоски; вздутіе живота. Сонъ безпокойный, не освБжаю- 
щій, съ частыми пробужденіями и метаніемъ въ постели. Повышенная 
раздражительность, склонность къ гнфву; угрюмость и меланхолія. Да- 
вяшія и помрачающія головныя боли, съ невЬрной походкой и голо- 
вокруженіемъ, больше въ комнатБ, нежели на свъжемъ воздухЪ; при- 
ливы крови къ голов съ біеніемъ въ вискахъ; сильное сердцебене 
съ перебоями; ощущеніе озноба и жара съ необычайной слабостью. 
Явленія катарра верхнихъ дыхательныхъ путей. Разстройства пищева- 
ренія: тошнота съ сильной зфвотой, отвращеніе къ мясу, икота, рвота. 
Испражненія съ гнилостнымъ запахомъ, вонючіе газы. Разстройства 
мочеотдЬленія, главнымъ образомъ—отъ разслабленія мочевого пузыря. 
Состояніе раздраженія и воспаленія въ половыхъ органахъ --См. харак- 
теристику на слфд. страницахъ: 80 (Дифтеритъ), 162 (Манія), 536 (Бол. 
кожи). Показано особенно при тифЪ, сопровождающемся большой 
слабостью, необычайной сухостью языка, водянистыми поносами, похо- 
лодЪніемъ членовъ, слабостью пульса (съ перебоемъ на каждомъ 
третьемъ удар%). 

Дъленія : ЖЗ и болЪе низкія, рЬдко болће высокія. 

Длительность дБйствія: повторные пріемы высшихъ дфлен!й—н%- 
сколько недБль; въ болЪзняхъ, и отъ низкихъ дЪленій — нЪсколько 
часовъ. 

Противосредства: Бріонія, Камфори. Химическія противоядія--ще- 
лочи (см. стр. 609). 


№ 55. Бромъ. 


У 
Втотит. Бромъ. 


Употребляется въ водномъ раствор, который долго сохраняться 
не можетъ, поэтому долженъ быть въ случа надобности свЪжеприго- 
товленъ. 

Меньшія количества Брома вызываютъ жжен!е и ощущеніе жара 
во рту и глоткЪ, также въ желудкЪ, тошноту, икоту, обильное выдЪленіе 
слизи и слюны, накожныя сыпи. Отъ ббльшихъ количествъ или боле 
продолжительнаго примЪненія являются: головныя боли, тоска, одышка, 
нечувствительность кожи, расширеніе зрачковъ, оглушеніе, спячка, 
бредъ. Большія количества Брома вызываютъ явленія сильнаго воспа- 
ленія дыхательныхъ и пищеварительныхъ органовъ, быстрый упадокъ 
силъ, судороги и смерть. 

Въ малыхъ, гомеопатическихъ дозахъ Бромъ находитъ свое при: 
мБненіе при воспалительныхъ пораженіяхъ гортани и дыхательнаго 
горла (см. стр. 307) съ одышкой и удушливымъ кашлемъ, также при 
хронич. катаррЪ носа (см. стр. 301). 

ДЪленія-—низкія.— Длительность дБйствія: нЪсколько дней. 
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Подобное средство: 7005, который тЬмъ отличается отъ Брома, что 
подходитъ больше для случаевъ съ лихорадочнымъ состояніемъ, кото- 
раго нЪтъ при показаніяхъ для Брома. 

Противоядіе - Аммоніакъ и вообще щелочи. 

Соли Брома см. подъ № 49 и № 112 


№ 56. Валеріана. 
Гщемата орйстайз. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго корня. 

Основныя дБятельныя начала: валеріановая кислота и эеирное 
масло. 

Симптомы: тянушія и колющія боли въ разныхъ мфстахъ тБла, 
дергающія боли въ мышцахъ, особенно въ покоЪ, съ облегченіемъ отъ 
движенія; крестообразно являющіяся боли (лБваго плеча и правой 
ноги); необычайная раздражительность, возбужденность, съ послЪцо- 
вательнымъ разслабленіемъ, періодичность симптомовъ. Сонливость съ 
частой зЪвотой въ теченіе дня, безпокойный сонъ или безсонница ночью. 

Душевное настроеніе оживленное и довольное; безудержная ве- 
селость; общее возбужденіе съ безпокойнымъ дрожаніемъ, смБняю- 
щееся часто упадкомъ духа, тоской, чувствомъ страха. Перемнчивость 
настроенія характерна для Валеріаны. 

Приведенные симптомы могутъ служить руководствомъ къ при- 
мЬненію Валеріаны въ разнаго рода болЪзняхъ. 

ДЪленія: низкія.--Длительность дЪйствія: при испытаніи на здо- 
ровыхъ—отъ нЪсколькихъ дней до нБсколькихъ недЪль. 

Противосредства: Камфора и Коффеа. 


№ 57. Гидрастисъ. 
Нуйғаѕйѕ сапа4еиз15, Водолистъ канадский. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго корня. 

Основное дЪфятельное начало: Гидрастинъ (также Берберинъ). 

Дъйствуетъ на кровеносные сосуды, особенно на таковые брю- 
шныхъ органовъ, съуживая ихъ и вызывая состояніе относительнаго 
обезкровленія; также —на кожу и слизистыя оболочки, и производитъ 
состояніе общей слабости, вродЪ маразма (старческаго истощенія). 

Къ симптомамъ Гидраст. относятся: необычайная слабость съ го- 
ловной болью и головокруженіемъ, чувство усталости съ болью даже 
по утрамъ посл вставанія, мышечныя боли въ поясниц%, крестц и 
нижнихъ конечностяхъ; больной бы все лежалъ; "боли въ суставахъ, 
особенно въ вечере часы, блуждающія боли, какъ бы ревматическія; 
потребность вытягиваться съ зЪвотой. Сонъ глубокій, но не освЪжа- 
ющій; сонливость въ теченіе дня. Душевное настроеніе бодрое, съ по- 
вышенной работоспособностію, или подавленное, грустное, раздражи- 
тельное, со слабостью соображенія и памяти. 
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См. еще характеристику Гидраста на страницахъ: 415 (Маточное 
кровотеченіе), 489 (Ракъ), 537 (Бол. кожи). Примъняется вообще въ слу- 
чаяхъ болЪе глубокихъ разстройствъ растительной сферы организма, 
стало быть—въ болфзняхъ крови и лимфы. 

ДЪленія: низкія и Ө. 

Подобныя лЬкарства: по дЪйств!ю на слизистыя оболочки— Пул- 
вип. Кали бигром., Антим. круд.; по дЬйствію на прямую кишку — Кол- 
линсонія, Алоэ, Сетя, Сульф.; по дъйстыю на грудную железу — Фито- 
лакка и Конѓіумә. 


№ 58. Гіосціамусъ. 
Нуоѕсіатиѕ илюег. БЪлена. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго сока находящагося въ цвфту 
растенія съ виннымъ спиртомъ. 

Бфлена вызываеть значительныя разстройства въ нервной си- 
стемЪ; картина дЪйствя ея очень похожа на бЪшенство, на буйное 
помфшательство, съ бредомъ, мышечными подергиваніями и судорогами: 
Посщамусъ имФетъ много общаго съ Белладонной и Страмоніемъ. 
Алкалоиды ихъ (Гіосціаминъ, Атропинъ, Датуринъ) одинаково вызы- 
ваютъ съуженіе зрачка, большую сухость слизистой оболочки рта и 
глотки, и дыхательныхъ органовъ, также кожи; далће—ломраченность 
головы, головокруженіе, галлюцинаціи, бредъ; въ меньшихъ пріемахъ 
они ослабляютъ дфятельность сердца и уменьшаютъ частоту пульса, 
въ большихъ же-—послЪ быстронаступившаго замедленія пульса на- 
ступаетъ столь же быстрое его ускореніе свыше нормы. Разница между 
этими тремя алколоидами заключается въ степени ихъ дъйствія, при- 
чемъ Датуринъ и Атропинъ сильнфе дЪйствуютъ, нежели Гіосціаминъ. 
Посщаминъ иметь и снотворное дЪйств!е, но отличается въ этомъ 
отношеніи отъ ошя тЬмъ, что не производитъ запора. При болЪе про- 
должительномъ воздЪйствіи большихъ пріемовъ являются кровотеченія 
изъ матки, поты и своеобразныя накожныя сыпи. 

Многіе симптомы этого средства наступаютъ особенно послЪ 
пріемовъ пищи и усиливаются въ вечерніе часы. 

Характеристика въ отношени нЪкоторыхъ болЪзней приведена 
на слЬдующихъ страницахъ: 59 (Тифъ), 126 (Судороги), 161 (Манія), 167 
Сумасшествіе), 308 (Кашель), 328 (Хронич. бронхитъ), 537 (Бол. кожи). 

ДЪленія: 3 и боле высокія. 

Длительность дЪйствія: малыхъ и рЪдкихъ дозъ — нЪсколько ча- 
совъ, боле продолжительныхъ пріемовъ—недЪли дв%. 

Противосредства: Камфора, Отй, Беллад., Страмоній, Хина; Лимон- 
ный сокъ въ большихъ количествахъ. 


№ 59. Глоноинъ. 
СІопоінит или Мгозусетит. Нитроглицеринъ. 


Это—безцвЪтная или желтая жидкость, при долгомъ нахожденіи 
на холод превращающаяся въ иглообразные кристаллы. Вещество это 
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ядовито. Въ малыхъ же, гомеопатическихъ дозахъ оно очень полезное 
средство, особенно въ острыхъ заболъваніяхъ, сопровождающихся раз- 
стройствами, именно — состӧяніями возбужденія и раздраженія, со сто- 
роны мозга и сердца. 

Общіе симптомы Глоноина: Ощущеніе біенія артерій во всемъ 
ТЬлЪ, приливы крови къ мозгу, къ легкимъ, къ сердцу, ощущеніе сла- 
бости и усталости съ зЪвотой; зудъ и ощущеніе холода въ рукахъ, при- 
ступы невральгіи въ рукахъ, колЪнахъ и бедрахъ, щелканіе въ колЬн- 
номъ и бедреномъ суставЪ при хожденіи. Улучшеніе нЬкоторыхъ стра- 
даній (головной боли) въ поко%, ухудшеніе отъ движенія, отъ солнечныхъ 
лучей, отъ холода и сырости. Сонъ, если только онъ не нарушается 
болью головы, спокойный и кръпкій. Душевное состояніе безпокойное, 
съ ощущеніемъ тоски и страха. БлЪдность лица съ синеватыми кругами 
у глазъ, блЪдность даже при ощущеніи жара или при приливЪ крови 
къ голов%. 

Характеристику въ отношении болфзней сердца см. стр. 372 КромЪ 
того Глоноинъ показанъ бываетъ при солнечномъ удар%, апоплексии, 
мани, при воспаленіи мозга, при тиф%, при мигрени, при морской бо- 
лЬзни, при судорогахъ. 

Д%ленія: 3 и болфе высокія. 

Длительность дЪйствія: смотря по частот и величин пр!емовъы— 
отъ нЪсколькихъ часовъ до 8 дней. 

Противосредства: Камфора, Нуксь вом., Опій. 


№ 60. Графитъ. 
Старйи!ез. 


До 5 дБленя—растираня съ молочнымъ сахаромъ, а далће—въ 
спиртныхъ разведеніяхъ. Графитъ состоитъ изъ 90—95 углерода, 1—5 5 
кремнезема, 1—4%/0 желЪза и слфдовъ земель, извести и марганца. Въ 
мельчайше (особымъ фабричнымъ способомъ) растертомъ видЪ Гра- 
фитъ представляетъ собою очень нЪжный, жирный на ощупь, блестяще- 
чернаго цвЪта порошокъ; цвЪтъ этотъ при послЪдовательныхъ расти- 
раніяхъ съ молочнымъ сахаромъ пропадаетъ, принимая бЪлый цвЪтъ 
молочнаго сахара. 

При испытаніи Графита, по гомеопатическому методу, на здоровыхъ 
людяхъ, проявляется длинный рядъ симптомовъ, указывающихъ на глу- 
бокое дЪйствіе его на организмъ; главнымъ образомъ вліянію его под- 
вергаются: кожа, слизистыя оболочки, лимфатическія железы. 

Късопровождающимъ симптомамъ Графита относятся: разнаго рода 
боли въ разныхъ мЪстахъ тЬла; чувство разбитости и онъм%Ънія въ м$- 
стахъ тБла, подвергающихся давленію во время сна; ощущеніе пуль- 
саціи въ ТБлЪ; разслабленіе съ дрожаніемъ тфла, внезапный упадокъ 
силъ, состояніе слабости уже послЪ непродолжительнаго движенія на 
свЪжемъ воздухЪ; общее чувство недомоганія съ боязнію свЪжаго воз- 
духа, наклонность къ простудф, большая чувствительность къ сквоз- 
няку. Сонъ безпокойный, безсонница, потребность во время ночи къ 
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очень частому мочеотдфлен!ю; въ теченіе дня большая сонливость съ 
частой зЪвотой, съ раннимъ засыпаніемъ вечеромъ и продолжитель- 
нымъ глубокимъ сномъ. Душевное состояніе легко раздражимое, вспыль- 
чивое, но и отходчивое; общая вялость, озабоченность, склонность къ 
грусти и плачу. 

Характеристика Графита въ отношеніи нЬкоторыхъ болЪзней при- 
ведена на слЬдующихъ страницахъ: 201 (Хрон. катар. нёба), 300 (Хрон. 
катар. носа), 494 (Золотуха), 537 (Бол. кожи), 551 (Нарывы), 569 (Экзема), 
578 (Сальность кожи), 581 (Потливость), 595 (Бленоррея глазъ). 

Графитъ примфняется преимущественно въ хроническихъ состоя- 
ніяхъ болфзней упомянутыхъ, а также-—пищеварительныхъ органовъ, 
сопровождающихся запоромъ, вздутіемъ живота газами, гнилой отрыж- 
кой и болью въ желудкЪ, улучшающейся отъ Ъды; отвращеніе къ мясу. 
Оно умЪстно бываетъ и въ другихъ вообще болЪзняхъ, при налич- 
ности приведенныхъ общихъ и мЪстныхъ симптомовъ. 

Дъленія: 3 и высшія дЪленія, которыя въ большинствЪ случаевъ 
болЂе дЪйствительны. 

Длительность дЪйствія; нЪсколько недБль, особенно послБ вы- 
сокихъ дЪленій. 

Противосредства: Нуксь вом., Арсен. 

Подобныя средства: Ликоподій, Мезереумь, Нитри ацид., Силиція. 


№ 61. Дигиталисъ. 


Раойай5$ риғриғеа. Наперстянка. 


Эссенція приготовляется изъ свЪфжихъ листьевъ. ПримћЪняется и: 
въ растираніяхъ съ молочнымъ сахаромъ. 

Основныя дБятельныя начала: Дигиталинъ, Дигиталеинъ, Диги- 
тинъ и Дигитоксинъ. 

По новЪйшимъ даннымъ физіологіи, Дигиталисъ въ меньшихъ 
дозахъ повышаетъ кровяное давленіе, уменьшаетъ частоту пульса, чтб 
въ свою очередь ведетъ къ усиленной дфятельности сердца и къ съуже+ 
нію сосудовъ Большія же дозы или продолжительные пр!емы мень- 
шихъ дозъ вызываютъ утомленіе сердца съ учащеніемъ пульса, посте- 
пенно падающимъ артеріальнымъ давленіемъ и, наконецъ, парали- 
чемъ сердца. Поэтому Дигиталисъ считается въ аллопатіи чтб ни на 
есть настоящимъ „сердечнымъ средствомъ“. Въ гомеопатіи же прини- 
мается во вниманіе вліяніе Дигиталиса не только на сердце, но и на 
другіе органы и ткани тБла. | 

Общіе симптомы Дигиталиса суть, именно, слЬдующіе: 

Нервные приступы, сопровождающіеся большой слабостью, по 
дергиванія и судороги, явленія воспаленія желудка и кишекъ, расши- 
ренные и нечувствительные зрачки, спячка, смерть (при отравленіи); 
падучеобразные припадки съ посльдующей слЪпотой (амаврозъ). Боль- 
шая слабость при маломъ, неправильномъ пульс$; возбужденное кро- 
вообращеніе въ сосудахъ съ разрывомъ малыхъ сосудовъ. Тяжесть и 
дрожаніе членовъ; ощущеніе давленія и зуда въ разныхъ железахъ 
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повышенная дБятельность лимфатическихъ сосудовъ и железъ. Жел- 
тушныя явленія, водяночныя опуханія. Сильный зудъ кожи съ послЪ- 
дующимъ шелушеніемъ; высыпане маленькихъ бутоновъ и пузырь- 
ковъ въ лиц, на шеф, на спинЪ и рукъ —Сонъ продолжительный, глу- 
бокій и крЪпкій, или легкій, не освъжающій сонъ, безпокойный, пре- 
рывистый. Настроеніе безразличное, придавленное, грустное, или угрю- 
мое, сердитое; безпокойство, угрызенія совЪсти, страхъ смерти; маніа- 
кальные ‹приступы. 

Характеристика въ отношеніи н$которыхъ болЪзней приведена 
на слЬдующихъ страницахъ: 140 (Астма), 328 (Хронич. бронхитъ), 337 (Кро- 
вохарканіе), 352 (Чахотка легкихъ), 370, 372, 376 (Бол. сердца). Прим%Ъ- 
няется также, въ подходящихъ случаяхъ, при катаррЪ желудка и 12-пер- 
стной кишки съ желтухой, слизистой рвотой и темной мочей; при во- 
дяночныхъ состояніяхъ, при золотушныхъ опуханіяхъ железъ, при вос- 
‘паленяхъ глазъ, при душевныхъ разстройствахъ, сопровождающихся 
малымъ, очень замедленнымъ и неправильнымъ пульсомъ; также при 
возбужденной половой сферф, поллюціяхъ и т. п. 

Низшія дБленія или вещественныя дозы, или настой листьевъ 
предпочтительны при бЪлой горячкЪ, неправильномъ пульс и крово- 
теченіи изъ матки; среднія дЪленія ~ при тиф, пневмоніи, желчноя ко- 
яикЪ, сперматорреЪ; метроррагіи, водянк%, задержаніи мочи, пораже- 
ніяхъ ушей; высокія дБленія —при желтухЪ, остромъ эндокардит%, Ба- 
зедовой болЪзни, неврозахъ. 

Длительность дЪйствія: нЪсколько дней до 6 недЪль; дЪйствя 
малыхъ вещественныхъ пріемовъ накопляются въ организм%, вслдствіе 
чего продолжительные пріемы влекутъ за собою явленія отравленія 
(кумулативное дЪйствіе). 

Противосредства: Камфора, Эөиръ, Уксусё, Отй, Нуксъ вом. Дигита- 
лисъ съ своей стороны антидотъ вина. 


№ 62. Кактусъ. 


Сасіиѕ дуапйЙоғиѕ Кактусъ великоцвфтный. 


Эссенція приготовляется изъ молодыхъ стеблей и цвЪтовъ. 

ДъЬйствуетъ главнымъ образомъ на сердце, вызывая ускоренную 
цБятельность его; сильное сердцебіеніе, перебои пульса, ощущеніе 
спазма въ груди, сжиманіе сердца какъ бы желъзной рукой. Къ сим- 
птомамъ Кактуса относятся еще: общая слабость, безсонница, угнетен- 
ное состояніе духа; головныя боли съ приливами къ голов%; періоди- 
ческое ослабленіе зрЪнія; приливы къ легкимъ (кровохарканіе); брюш- 
ные застои съ геморроемъ и запоромъ, и послфдующимъ поносомъ; 
разстройства мочеотдЪленія: непроизвольное моченіе во время сна; 
пульсирующія бдли въ маткЪ и яичникахъ, сопровождающіяся болью 
менструаціи, темная, смолистаго цвЪта, менструальная кровь. , 

Кактусъ находить свое примЪненіе главнымъ образомъ при бо- 
@Бзняхъ сердца (см. стр. 372), атакже и въ болфзняхъ другихъ органовъ, 
фи наличности особенно сердечныхъ его симптомовъ. 


46 


279972 


ДЪленія: преимущественно низкія и даже Ө — при органическихъ 
порокахъ сердца, высшія же--при нервномъ сердцебіеніи. 
Противосредства: Акон., Камфора, Хина. 


№ 65. Кали іодатумъ см. подъ № 34. 


№ 64. Кали карбоникумъ.: 


Кай сағБонісит. Углекислый калій. 


Употребляются какъ растиранія съ молочнымъ сахаромъ, такъ и 
разведенія, причемъ Х 1 и Х2 суть водныя. 

Кали карб. вызываетъ главнымъ образомъ чрезмЪрное раздра- 
женіе слизистой оболочки дыхательныхъ органовъ, пищеварительнаго 
канала и женскихъ половыхъ органовъ. Характерные симптомы этого 
средства: колющія боли, мшкообразныя вздутія у глазъ, большая сла- 
бость въ крестцБ, ухудшеніе страданій около 3—4 часовъ утра. 

Характеристика Кали карбон. въ отношеніи нЪкоторыхъ бол%з- 
ней приведена на слфдующихъ страницахъ: 201 (Хрон. катар. нёба и 
глотки), 301 (Хрон. катар. носа и носоглотки), 353 (Чахотка легкихъ), 
373, 377 (Бол сердца), 416 (Менструальная колика), 440 (Головн. боль 
у беремен.), 442 (Кровотеч. изъ беремен. матки), 537 (Бол. кожи), 580 
(Потливость). 

Кали карб. примЪняется преимущественно въ хроническихъ бо- 
лЪзненныхъ состояніяхъ у людей, склонныхъ къ венознымъ застоямъ, 
особенно при наличности пораженій кожи, головной боли съ лету- 
чимъ жаромъ и приливами крови съ біеніемъ въ сосудахъ; при кро- 
вотеченіяхъ и застояхъ крови у людей, маланхолически или ипохондри- 
чески настроенныхъ, одержимыхъ повышенной раздражимостью или 
пугливостью. 

Дале, при многихъ еще другихъ болфзняхъ, кромЪ упомянутыхъ, 
особенно же — пищеварительныхъ органовъ; въ отношеніи послЪднихъ 
можно отмЂтить слЬдующіе симптомы: диспепсія у старыхъ людей; у 
слабыхь и малокровныхъ, всегда усталыхъ и страдающихъ болью въ 
поясницЪ; передъ Ъдой чувство слабости, кислая отрыжка и жженіе 
подъ ложечкой, также особое нервное ощущеніе; во время пріемовъ 
пищи больного одолфваетъ сонливость, и послЪ ды онъ чувствуетъ 
сильную вздутость; отрыжка гнилая, но облегчаетъ. Со стороны поло- 
вой сферы состоян!я раздраженія, жженія, зуда, боли. 

ДъЪленія: предпочтительно низкія, начиная съ Х1 и Х2 но не 
исключены и высокія. 

Длительность дЪйствія: повторныхъ пріемовъ около 6 недЪль. 

Противосредства: Ќамјора, Коффеа, Моех., Цинкъ, Отїій. 


№ 65. Калькареа фосфорика см. подъ № 35. 


Ра 


№ 66. Камфора. 


Сатрйога. 


Примфняется въ спиртномъ раствор. 

Очищенная камфора полупрозрачна, бфлоснЪжнаго цвЪта, зер- 
нистаго излома, очень летуча, горитъ красноватымъ пламенемъ съ гус- 
той копотью; въ водЪ нерастворима, развЪ лишь — въ очень ничтож- 
номъ количеств; въ алкоголЪ же, въ эеирЪ, въ жирныхъ маслахъ и 
крЬпкихъ кислотахъ растворяется легко; отъ прибавленія же воды кам- 
фора изъ этихъ растворовъ выпадаетъ. 

Запахъ камфоры очень проницателенъ и, при продолжительномъ 
вліяніи, производитъ легкое раздраженіе глазъ. Вкусъ жгучій, ароматно- 
горьковатый, вначалЪ горячительный, а затЬмъ прохлаждающій, какъ 
мята, и усиливающій отдЪленіе слюны. Камфора, приложенная къ кож%, 
производитъ вначалБ ощущеніе пріятной прохлады, а затЬмъ жгучую 
боль, красноту и пузыри, при продолжительномъ же вліяніи разру- 
шаетъ кожу и даже болЪе глубокія ткани; приложенная на свъжую 
рану или язву, камфора производить сильное жженіе. Въ спиртномъ 
или масляномъ раствор производить на кожЪ вначалЪ ощущеніе 
прохлады, а затЬмъ--пріятной теплоты. 

Отъ сравнительно небольшихъ пріемовъ, 2-3 гран?, получается 
въ зБвЪ и пищевод ощушеніе прохлады, а затЬмъ теплоты, при чемъ 
отдЪленіе слюны немного увеличивается. Отъ ббльшихъ же премовъ 
(5-8—10 гранъ) являются признаки воспаленія желудка: теряется аппе- 
титъ, ощущается боль подъ ложечкой, жажда, сухость во рту, икота, 
тошнота, позывы на рвоту; со стороны кишечника—запоръ 

Дыханіе учащается, затЬмъ является удушье и мучительная тоска. 
Сердцебіеніе также учащается, затЪмъ является трепетаніе сердца и не- 
равном$рность его ударовъ. 

Пульсъ учащается у слабыхъ субъектовъ съ увеличеніемъ или 
безъ увеличенія его полноты, а у полнокровныхъ пульсъ дБлается еще 
полне и тверже. ЗатЬмъ, и особенно отъ еще большихъ дозъ, полу- 
чается замедлене и ослаблене пульса, съ понижешемъ температуры, 
похолодЊЪніемъ тБла, 

» Къ симптомамъ Камфоры относятся еще: приливъ крови въ го- 
ловБ, шумъ въ ущахъ, искры передъ глазами; мышечныя движенія 
усилены; затБмъ общая слабость, помраченіе сознанія, бредъ, судороги. 

При поворотБ къ выздоровленію отъ этихъ явленій отравленія 
является критическій сонъ съ равномЪрной по всему тБлу испариной. 

Со стороны мочевыхъ органовъ большіе пріемы вызываютъ уси- 

ленное выдЪленіе водянистой мочи, съ частыми позывами на испу- 
сканіе ея. 
‘ Камфора вліяетъ и на половую сферу: большие пріемы усили- 
вають половое возбужденіе у мужчинъ и похотливость у женщинъ, но 
затЬмъ, или оть еще большихъ пріемовъ, получается обратное состоя- 
не, разслабленіе. У беременныхъ больше, отравляющіе пріемы Кам- 
форы могутъ вызвать выкидышъ. 
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Въ малыхъ дозахъ Камфора укрЪпляетъ сердечную дъятельность, 
ускоряетъ пульсъ, повышаетъ пониженную теплоту тфла, оживляетъ 
дъятельность мышцъ и нервной системы и поддерживаетъ бодрость 
духа. 

Благодаря своей необычайной летучести, Камфора проникаетъ 
всюду, куда только можетъ проникнуть воздухъ. Камфора необычайно 
быстро всасывается черезь кожу, тЬмъ болБе—черезъ слизистыя обо- 
лочки (рта, зБва, желудка), и достигаеть до самыхъ отдаленныхъ угол- 
ковъ въ организмЪ, не говоря уже о ближе лежащихъ; такой эффекть 
получается всегда скорЪе отъ спиртнаго или эфирнаго раствора Кам- 
форы, чБмъ отъ порошковаго или иного рода его примЪненія 

Изъ болЪзней, при которыхъ Камфора является въ высокой сте- 
пени цБлебной, на первомъ планЪ надо считать азіатскую холеру, про- 
тивъ которой Ганеманъ впервые предложилъ ее какъ главнъйшее 
средство, а практика вполнф подтвердила и по настоящее время про- 
должаетъ подтверждать основательность этого предложен!я (См. ч. И 
статью о холер%, стр. 84) 

Камфора полезна какъ предохранительное и цЬлебное средство 
и при другихъ инфекціонныхъ болфзняхъ, протекающихъ при свой- 
ственныхъ ей симптомахъ. 

Характеристику Камфоры см. еще на слБдующихъ страницахъ: 
59 (Тифъ), 331 (Гриппъ, Инфлуэнца), 380 (Нервное сердцебіеніе), 538 
(Бол. кожи), 549 (Рожа). 

Нервное возбужденіе Камфора успокаиваетъ иной разъ лучше, 
чЪмъ Итаця, Коффеа и т. п. 

Камфора является противоядіемъ въ отношеніи большинства ми- 
неральныхъ и растительныхъ ядовъ, но не въ томъ смыслЬ, что уни- 
чтожаетъ дЪйствіе таковыхъ отъ отравляющихъ дозъ, а въ томъ, что она 
уничтожаетъ незначительныя разстройства, вызываемыя малыми пріе- 
мами ядовитыхь веществъ, замЬщая ихъ вліяніе на нервные центры 
своимъ вліяніемъ. 

Подобныя Камфор+Ъ лЪкарства: по вліянію на кровообращеніе — 
Аконить, Арсеник. и Вератрумь альбумь —на мочевые пути: Кантарись 
и Теребинтина;—на слизистыя оболочки - Гвалкумз, Аммонѓак. умми. 

Отъ высшихъ дфлен!й% Камфоры нельзя ожидать никакого дЪй- 
стыя Всего лучшеупотреблять насыщенный растворъ (Ќамўора Рубини), 
особенно при холерЪ, или Камфора Х 1—для прочихъ цфлей, притомъ 
всегда въ спиртномъ растворЪ (на мелкоистолченномъ сахарЪ), а не въ 
порошк$ или таблеткахъ. Наружно — также лишь въ видЪ камфорнало 
спирта или камфорнило масла. . 

Антидотомъ Камфоры можно считать Аса фетида въ нисшемъ 
дЪлени (въ смшени съ этимъ средствомъ Камфора теряетъ свой 
запахъ). . 


№ 67. Каустикумъ. 


Саизйисит Найпетаит. Каустикъ Ганемана. 


Это вещество, представляющее, въ отношеніи химическаго анализа его, 
все еще %‘нЬчто загадочное, приготовляется по прописи Ганемана слЪдующимъ 
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образомъ: кусокъ свъжежженной извести кладется на минуту въ дестил. воду 
и затЪмъ въ сухую чашку, гдЪ его превращаютъ въ порошокъ. 4 чч. этого 
порошка смЬщивается съ 4 чч. кислаго сърнокислаго кали (Віѕшрһаѕ саси), 
который предварительно выкаливается и расплавляется, а затЪмъ превращается 
въ порошокъ и растворяется въ 4 чч кипящеи воды Упомянутый известко- 
вый порошокъ смЪшивается съ этимъ растворомъ въ нагрътой фарфоровой 
чашкъ до кашеобразной густоты, и эта смЪсь вводится въ стеклянную колбу, 
изь которой, путемъ нагрЪванія, перегоняется вся жидкость. Получаемый 
такимъ способомъ, въ количествЪ около 3 чч. общей массы, дестиллатъ 
смЪшиваютъ со столькими же частями алкоголя и получаютъ основу для 
разведеній. 


Многочисленныя испытанія на здоровыхъ и больныхъ показали, 
что это на видъ невинное средство имћетъ весьма сильное вліяніе на 
нервную систему и мозгъ, головной и спинной. Симптомы же являются 
во всБхъ тканяхъ и органахъ и отличаются характеромъ слабости и 
с̧остояніемъ раздражанія, сопровождающагося судорожными разстрой- 
ствами или ошущенемъ боли. Характерной для Каустика является 
большая чувствительность къ холодному воздуху и сквозняку, кото- 
рыми вызываются давящія боли съ знобленіемъ; ухудшаются страдан!я 
въ утренніе и вечерніе часы, послЪ чего легко наступаетъ потъ. Очень 
мучительны боли] въ! костяхь и суставахъ. — Большая сонливость и 
спячка въ’ теченіе дня, ночью же сонъ безпокойный съ непріятными 
сновидЪніями и кошмарами. —Душевное настроен!е очень чувствитель- 
ное, раздражительное, съ наклонностью къ гнфву; капризное, недо- 
вольное, плаксивое, боязливое. И 

ПримЪняется Каустикъ, въ подходящихъ , случаяхъ, преимуще- 
ственно Въ хроническихъ заболЪваніяхъ и при разстройствахъ, не со- 
провождающихся лихорадочными явленіями. 

Характеристика его въ отношеніи нЪкоторыхъ болъзней приве- 
дена на слфдующихъ страницахъ: 145 (Параличъ), 463 (Трипперъ), 520 
(Хрон. ревмат. сустав.), 528 (Мышечн ревмат.), 538 (Болфзни кожи), 600 
(Катаракта). 

ДБленя: ЖЗ и болфе высокія. 

Длительность дБйствія: нЬсколько недЪль. 

Противосредства: Колоч., Нукеъ вом.; усиливается же дЪйствіе отъ 
Коффеа и Фосфорь. 


№ 68. Капсикумъ. 


Сарясит апииит. Стручковый перецъ. 


Тинктура приготовляется изъ плодовой оболочки, освобожденной 
отъ сЬмянъ, съ 5 чч. 90% алкоголя. 

Основное дЂятельное вещество есть Капсицинъ. 

Обладаетъ больше раздражающими свойствами и поражаетъ 
главнымъ образомъ кожу и слизистыя оболочки, особенно—пищева- 
рительнаго кайала. Подходить больше для людей вялаго и слабаго 
сложенія. По новБйшимъ наблюденіямъ, болЪфе продолжительное упо- 
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требленіе стручковаго перца, какъ пряности, ведетъ къ циррозу печени 
и почекъ. 

Къ общимъ симптомамъ Капсик. относятся: нервныя боли, колю- 
ия и рвушія, въ разныхъ мЪстахъ тфла; суставныя боли съ хрустомъ 
и щелканіемъ въ суставахъ, особенно въ колЬнЪ или голеностопномъ 
сгибЪ, тБмъ болЪе въ началЪ движен!я; большая слабость и чувство 
разбитости во всЪхь членахъ съ боязнью движенія. Отвращене къ 
свЪжему воздуху: ухудшеніе нБкоторыхъ страданій послЪ ды. 

Прим$няется больше въ хроническихъ заболЪваніяхъ средняго 
возраста, особенно у женщинъ въ переходное время, отличающихся 
раздражительнымъ и капризнымъ настроен!емъ духа; при приливахъ 
крови къ мозгу и легкимъ, съ болями головы и лица, съ разстрой- 
ствами зрЪн!я; при катарръ желудка и кишекъ съ разстройствами мо- 
чеотдЪленія; при брюшномъ полнокровіи съ геморроидальными стра- 
даніями; при хроническомъ трипперЪ и половой слабости; при маляріи 
(стран. 65) 

Дъленія: при геморро%, дизентеріи и т. п, -— ЖЗ и болће низкія, 
до Х1— Ө (при маляріи); въ другихъ случаяхъ, особенно при явленіяхъ 
раздраженія мочевого пузыря, также при пораженіяхъ желудка слЪ- 
дуетъ начать съ болъе высокихъ дЪленій, или къ нимъ перейти, если 
отъ низкихъ чувствуется ухудшеніе. 

Длительность дЪйств!я: около 7 дней; — малыхъ дозъ у боль- 
ныхъ—до 12 часовъ. 

Противосредство: Ачмфора. 


№ 69. Клематисъ. $ 
С/етай5 егесїа. Ломоносъ (Жигунецъ) прямой. 


Эссенція приготовляется изъ свфжихъ стеблей и листьевъ съ ал- 
коголемъ. Сокъ изъ этихъ частей содержитъ острое эфирное масло, 
подобное Анемонину (въ Пульсатилл%). 

Вліяетъ главнымъ образомъ на кожу и волокнистыя ткани; при 
этомъ' наблюдаются слЬдующіе общіе симптомы: мышечныя подерги- 
ванія въ разныхъ мЪстахъ спины и членовъ, слабость мышцъ, ощуще- 
не дрожан Я во всемъ тБлЪ при попыткЪ лечь, боли въ костяхъ, боль- 
шая усталость и сонливость въ теченіе дня; ночью же сонъ безпокой- 
ный или вовсе отсутствуетъ; вялость, склонность къ одиночеству. Боль- 
шая чувствительность къ холодному воздуху при обнаженіи тБла; боля- 
щіе гнойнички на лицЪ и всемъ тБлЪ. Опуханіе и затвердъніе железъ, 
особенно яичекъ. 

ПримЪняется при гнойничковыхъ и пузырчатыхъ сыпяхъ, при по- 
раженіи железъ, особенно яичекъ при трипперЪ, при ревматическихъ 
(и подагрическихъ) заболЪваніяхъ нервовъ и суставовъ, глазъ и ушей. 

Дзлен!я: низкія. — Длительность дЪйствя: большихъ пріемовъ — 
около 2 недфль и больше.— Противосредства: Броня, Камфора. — По- 
добное средство; Рододендрон». 
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№ 70. Коккулюсъ. 


СоссиЇиѕ тисиз. Кукольванъ индійскій. 


Тинктура приготовляется изъ плодовъ Кукольвана съ виннымъ 
спиртомъ.—Главное основное дЪфятельное начало— Пикротоксинъ. 

Дъйствуеть на нервномозговую систему, вызывая цБлый рядъ 
судорожныхъ и параличныхъ явленій, также состояніе, подобное мор- 
ской болзни—тошноту, головокруженіе, обморочность, упадокъ силъ. 
Многія страданія (боли, подергивания и проч.), являются на одной лишь 
сторонЪ тБла и ухудшаются отъ Фды, питья, отъ сна, разговора, ку- 
ренія табака, отъ кофе, отъ умственнаго напряженія и отъ свЪжаго 
воздуха; также отъ качающихъ движеній, отъ Ъзды въ экипажЪ. Рав- 
нымъ образомъ появляются боли и страданія часто во время покоя, 
достигая при этомъ наивысшей степени, и онЪ облегчаются отъ частаго 
раскачиванія пораженной части. 

Характеристика Коккул. въ отношеніи нЪкоторыхъ болЪзней при- 
ведена на слфдующихъ страницахъ: 127 (Судороги), 145 (Параличъ), 
155 (Неврозы), 215 (Хрон, катар. желудка), 234 (Боль живота), 416 (Мен- 
струальн. колика), 454 (Рвота у новорожд.), 538 (Бол. кожи). 

Дълен!я: чаще употребляются низкія и средн. 

Длительность дЪйств!я: 8 дней и болЪе. 

Противосредства: Камфора, Нуксъ вом., 100., Изнація. 


№ 71. Кольхикумъ. 


Соїслісит аиіштпаіе. Безвременникъ. 


Приготовляется эссенція изъ сока свЪжаго корня, см6шиваемаго 
съ равной частью 902/0 алкоголя, или тинктура изъ высушенныхъ с- 
мянъ съ 5 ч.ч: 9000 алкоголя. 

Основное дфятельное начало—Кольхицинъ. 

Дъйствуеть главнымъ образомъ на слизистую оболочку желудка 
и кишекъ, на сывороточныя оболочки (плевры, брюшины, сердечной 
сумки), на волокнистую ткань (суставныхъ сумокъ и сухожилій, осо- 
бенно-- малыхъ суставовъ) и на мышцы (особенно—груди и' грудобрюш- 
ной преграды), вызывая во всфхъ этихъ тканяхъ явленія, подобныя 
воспалительнымъ. 

Характеристика Кольх. въ отношеніи нЬкоторыхъ болфзней при- 
ведена на слБдующихъ страницахъ: 89 (Дизентерія), 122 (Бол. нервовъ), 
509 (Ломота), 519 (Острый ревматизмъ суставовъ), 521 (Хронич. ревмат. 
суставовъ). 

Д%ленія: низкія до Ө. — Длительность дЬйств!я: отъ нъсколькихъ 
часовъ до нЪсколькихъ дней, смотря по величинЪ и частотЪ пріемовъ. 

Противосредства: уксусъ, медъ. Коккул , /ульсат., Аммон. кауст., 
„Нуксь вом. 
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№ 72. Коніумъ. 


Сомит тасшаит. Болиголовъ пятнистый. 


Эссенщя приготовляется изъ сока свЪжаго растенія. 

Основное дфятельное начало—Конинъ. 

Обшіе симптомы — сл дующие: чувство общей разбитости, боль 
какъ отъ усталости въ суставахъ, слабость мышцъ, засыпаніе членовъ, 
дрожан!е съ посинЪніемъ членовъ и холоднымъ пбтомъ; окоченЪ- 
лость и тугость членовъ; судороги верхнихъ членовъ при паралич 
нижнихъ, частичный или общій параличъ, обморочныя состоянія; боли 
разнаго рода въ разныхъ частяхъ тЬла; приливы крови и кровотеченія, 
разстройства въ разныхъ органахъ и тканяхъ. Ухудшен!е многихъ стра- 
даній въ поко%ф, на вольномъ воздухЪ, отъ холода, въ утренніе и ве- 
черніе часы 

Характеристика Коніумъ въ отношеніи нЪкоторыхъ болфзней 
приведена на слъдующихъ страницахъ: 201 (Хрон. катар. неба), 333 
(Коклюшъ), 445 (Грудница), 489 (Ракъ), 538 (Бол. кожи), 596 (Бленоррея 
глазъ), 600 (Катаракта). 

Коніумъ надо имЪть въ виду также при душевныхъ болЪзняхъ 
и неврозахъ, особенно когда случается часто кровотечене изъ носа, 

. вызываемое самыми ничтожными причинами; настроеніе духа придав- 
ленное, угнетенное, нелюдимость и вмЪстЪ съ тЬмъ боязнь одиноче- 
ства; страдан!я печени и селезенки и вялость кишекъ. 

Коніумъ умЪстенъ бываетъ не только при бленорреЪ глазъ и ка- 
тарактЪ, но и при золотушныхъ пораженіяхъ ихъ, особенно при пред- 
расположен!и къ ячменямъ. 

Далфе, при болъзняхъ женскихъ половыхъ органовъ: запаздыва- 
ющія или скудныя регулы, фиброидныя опухоли матки, затвердфнЯ 
маточной шейки, воспален!е яичниковъ съ рёжущими болями, зудъ на- 
ружныхъ половыхъ частей, Ъдкя бЪли. 

У мужчинъ: половая слабость и ипохондрія вслЪдствіе онанизма, 
сБмяистеченіе при малъйшемъ поводћ. 

Д%Ъленія: низкія и среднія. 

Длительность дЪйствія: низкихъ дБленй—12—24 часа, высшихъ— 
нЪсколько нед$ль. 


Противосредство: Коффеа, уксусъ, лимонный сокъ, смородина. 


№ 75. Крокусъ. 


Стосиз. Шафранъ. 


Тинктура приготовляется изъ имЬющагося въ продаж шафрана 
съ 5 ч. алкоголя 900/0. — Основныя дЪятельныя вещества: Полихроитъ 
(красящее вещество) и эөирное масло. 

Больщіе пріемы вызываютъ наркотическія явленія, приливы крови, 
кровотеченіе, особенно изъ матки. 
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Въ патогенезъ Крокуса входять симптомы такіе, какіе имЪются 
при неврозахъ, особенно истерическіе; далфе судорожные симптомы, 
также лихорадочные и проч. Характерными особенностями Крокуса 
можно считать: боли тупыя, ударяющія, внезапно приходятъ, не долго 
держатся и повторяются приступами; скорое движеніе усиливаетъ и 
ухудшаетъ ихъ; боли особенно сильны раннимъ утромъ и проходятъ отъ 
медленнаго движенія на вольномъ воздух; вялость и слабость, голо- 
вокруженіе до обморока; быстрая перемежаемость душевныхъ настрое- 
ній противоположнаго характера; ощушене, какъ если бы что пры- 
гало въ тБлЪ (мышечныя подергиванія); чувство разбитости въ членахъ 
и раэслабленности суставныхъ связокъ, съ щелканемъ въ суставахъ при 
движеніи; страданія глазъ, видфн!е искръ; заволакиваніе зрЪнія. 

Крокусъ можетъ быть умстенъ при истеріи, при спазмЪ смЪха 
и плача, при пляскЪ св. Вита, при меланхоліи, при скрытой маляріи, 
тиф%, при ломотЪ, при слабости зрЬнія; чаще всего онъ находитъ свое 
прим$нен!е при маточныхъ кровотеченіяхъ, когда кровь темная, густая 
и легко свертывается. 

Д%ленія: низкія при кровотеченіи, болЪе высокія при неврозахъ. 

Длительность дъйствія. цъсколько часовъ до ифъсколькихь мей, 
смотря по величинЪ и частотЬ пріемовъ. 

Противосредства: Акокитљь, Отай. 

Подобныя средства: Рута, Белл., Сабина, Платина. 


№ 78. Лахезисъ. 
Гасћеѕіѕ. ЗмЪиный ядъ изъ Теопосерва!из Г.асВез1з (Ланцетогол. куфіи). 


Растиранія съ молочнымъ сахаромъ до 5 дЪл., затфмъ разведенія. 

ДЪйствуеть разрушительнымъ образомъ на нервныя и кровяныя 
тфльца и послЬДовательно на весь организмъ. Къ общимъ симптомамъ 
Лахезиса относятся слЪдующіе: 

Боли разнаго рода и біеніе артерій въ разныхъ мЪстахъ тћЬла, 
упадокъ тБлесныхъ и душевныхъ силъ; тянетъ лежать особенно пе- 
редъ полуднемъ и послЪ обЪда; обморочныя состоянія, дрожаніе, по-, 
дергиванія, судороги; болфзненныя разстройства преимущественно л%- 
востороннія; ухудшеніе многихъ страданій въ весеннее время, также 
отъ зды, отъ вина и куренія, равно какъ въ утренніе и вечерніе часы 
и непосредственно послф пробужденія со сна; улучшеніе — отъ свЪ- 
жаго воздуха. — Сонъ очень глубокій, безпокойный; позднее засыпаніе, 
не смотря на усталость и сонливость въ течен!е дня и вечеромъ; сно- 
видфнія веселыя, изъ явленій повседневной жизни, сладострастныя; 
сонъ сопровождается часто стЪснен!емъ въ груди, судорогами икръ, 
ощущеніемъ пустоты въ желудкЬ и тошнотой посл обильнаго, съ 
аппетитомъ съфденнаго ужина; ночныя поллющи. — Душевное состоя- 
ніе приподнятое, съ болтливостью и хлопотливостью, крайне чувстви- 
тельное, раздражительное, или придавленное, тоскливое, грустное, съ 
неохотой къ какому бы то ни было занятію. 

Лахезисъ примфняется преимущественно въ хроническихъ бол+з- 
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ненныхъ состояніяхъ у людей средняго и болће стараго возраста, также 
въ переходное время у женщинъ Характеристика его въ отношеніи 
зЪкоторыхъ болфзней приведена на слфдующихъ страницахъ; 66 (Ма- 
лярія), 155 (Неврозы), 162 (Манія), 163 (Меланхолія), 197 (Ангина), 279 
(Хрон. воспал печени), 373 (Бол. сердца}, 539 (Бол. кожи), 551 (Нарывы). 

Далфе, онъ показанъ въ подходящихъ случаяхъ при эпилепсіи 
(послф Белл., Калькар.. Гепар.), при застарЪлыхъ ревматизмахъ, при 
болъзняхъ женскихъ половыхъ органовъ и проч. 

ДЪленія: не ниже 6 сотеннаго и болЪе высокія. 

Противосредства: Коффеа, Ацид. фосф., Аломина; эти — при пора- 
женіяхъ горла; Арсен., катсик., Хамомил. — при лихорадкахъ; Коккул., 
„Нуксь вом., Вератр.—при неврозахъ; Гепар.—при болЪзняхъ гортани и 
дыхательнаго горла; Натр. муриип., Нуксъ вом. — при пораженіяхъ же- 
лудка. — Кислоты мЬшаютъ дфйств!ю Лахезиса; вино и спиртные на- 
питки ухудшаютъ страданія. 

Подобно Лахезису дЪйствуютъ и н$которые другіе змБиные яды» 
и особенно: Найя и Кроталусъ. 

Найя (Маја В7рийаи$, Очковая змъя) примЪняется особенно при 
сердечныхъ болЪзняхъ, именно при порокахъ сердца, сопровождаю- 
щихся сухимъ щекочущимъ кашлемъ, при слабости сердца во время и 
послЪ дифтерита, при нервномъ сердцебіеніи и грудной жабЪ; далЪе, 
при нервальгіяхъ, особенно лЪваго яичника, сопровождающихся сердеч- 
ными страданіями, и при нервныхъ разстройствахъ вообще, также въ 
случаяхъ сильнаго упадка жизнедфятельности съ похолоднЪніемъ тБла, 
исчезновеніемъ пульса и дыханія. 

Дъленія: 6 и болЪе высокія. 

Кроталусъ (Суоѓаіиѕ локтіїиѕ, Лютый гремучникъ}.—ДЪйствуеть 
особенно сильно на кровь и лимфу и поэтому умЪстенъ бываетъ въ 
тяжелыхъ случаяхъ такихъ болЪзней, какъ цынга, кровепятнистая 
болфзнь, воспаленія железъ съ нагноеніемъ и т. п.; при тяжелыхъ за- 
болфваніяхъ печени, селезенки и почекъ, съ желтухой и водянкой; при 
тифозныхъ лихорадкахъ, при маляріи; при душевныхъ' болЪзняхъ съ 
явленіями сильной испорченности крови и лимфы.—ДЪленія: 6 и боле 
высокія. 


№ 75. Ледумъ. 
Тейит раПиѕђе. Багульникъ 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго растенія. 

ПримЪняется въ острыхъ и хроническихъ заболфваняхъ съ пре- 
обладающимъ ощущеніемъ холода, ухудшеніемъ отъ постельной те- 
плоты, онБмЪніемъ, тугоподвижностію и болЪзненностью членовъ; на- 
строеніе мрачное, угрюмое, со вспышками гнЪва. Изъ отдфльныхъ 
бол$зней, при которыхъ въ подходящихъ случаяхъ полезенъ бываетъ 
Ледумъ, можно привести слъдующія: ревматическія и подагрическія 
боли нервовъ и суставовъ, болЪзни глазъ и ушей при одновременномъ 
пораженіи головы, болфзни кожи, судорожныя страданія дыхательныхъ 
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органовъ, приливы крови къ легкимъ, колику съ кишечнымъ крово- 
теченіемъ, спазмъь мочевого пузыря, преждевременныя, обильныя и 
слишкомъ частыя кровотеченія изъ матки, параличи (стр. 146). 
ДЪленія: низшія и болфе высокя.—Наружное примфнен!е см. на 
стр. 46. 
Длительность дйствія; повторныхъ пріемовъ-—нЪсколько недфль. 
Прөтивосредства: Камфора, Руссо. 
Подобныя средства: Арника, [Тульсат., Рута. 


№ 76. Мезереумъ. 
Дарйие Мезетеит. Волчье лыко. 


Эссенція приготовляется изъ свЪфжей коры. Содержитъ въ себЪъ 
Мезереинъ, который дЪйствуетъ на кожу такъ, какъ шпанская муха. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на кожу и слизистыя оболочки, 
вызывая въ нихъ явленія воспаленія, также на болЪе глубокія ткани, 
на суставныя и костныя и проч. 

Къ общимъ симптомамъ этого средства принадлежатъ: 

Необычайная слабость и тяжесть членовъ, упадокъ силъ и дро- 
жаніе, обморочныя состоянія; подергиваніе отдфльныхъ мышцъ, давя- 
ция и рвушія боли; ухудшеніе многихъ страданій по вечерамъ и ночью, 
также въ постельной теплотБ и отъ холоднаго воздуха.—Настроене 
угнетенное съ отт6нкомъ раздражительности и склонностью къ плачу. 
Сонъ ночью неспокойный, неосвъжающій, съ кошмарами и частыми 
пробужденіями. 

Характеристика въ отношеніи нЪкоторыхъ болфзней приведена 
на слЬдующихъ страницахъ: 123 (Бол. нервовъ), 313 (Хронич. ларин- 
гитъ), 539 (Болфзни кожи), 564 (Опоясывающій лишай). 

ДЪленія: низкія.— Длительность дЪфйствя: отъ 1—2 дней до нЪ- 
сколькихъ недфль, въ зависимости отъ величины и частоты пріемовъ 

Противосредства: Камфора, Меркур., уксусъ; съ своей стороны 
Мезер. противосредство Меркурія, Ачид. нир. 

Подобныя средства. Анакардий, Гвияк., Русь, Фитолакка. 


№ 77. Миллефолій. 
Меуройит (АсуШеа). Тысячелистникъ. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго растенія. Содержитъ въ 
себъ Ахиллеинъ и эфирное масло. - 

На сосудистую систему дЪйствуетъ подобно ХамомиллЪ, АрникЪ 
и Русъ, также Гамамелисъ, поэтому уже изстари примфняется при уще- 
мленіяхъ, подкожныхъ кровоподтекахъ, ранахъ и язвахъ. Миллеф. дЪй- 
ствуеть благопріятно на условя кровообращенія въ брюшныхъ орга- 
нахъ и на послБдовательные застои крови въ легкихъ; поэтому сред- 
ство это оказывается полезнымъ при геморроидальныхъ состояніяхъ, 
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при пораженіяхъ почекъ съ образованіемъ камней, при катаррахъ мо- 
чевого пузыря, при кровотеченіяхъ изъ прямой кишки, мочевого пу- 
зыря и легкихъ. ДБленія: Х2— ХІ. 


№ 78. Натрумъ муратикумъ. 


Маіғит тиғіайсит (или Ма. срота!). Солянокислый натръ. Поварен- 
ная соль. 


Натр. муріатик. и )почти тождественное Съ нимъ по дЪйствію 
Натр. Карбоник. (Магии сагЬолісит, Углекислый натръ) вліяютъ глу- 
боко на всЪ процессы въ организм, на кровь и соки его; принимае- 
мыя болЂе продолжительное время, большій количества соли ведутъ къ ® 
развитію худосочія, о чемъ подробно сказано въ 3-й части. Привести 
весь патогенезъ, всБ симптомы этихъ средствъ значило бы изобразить 
картину такихъ болЪзней, какъ малокровіе; блъдная немочь, цынга и 
тому подобныя состоянія испорченности &рови и лимфы. 

Поэтому здфсь приводятся лишь бол$е общіе отличительные 
признаки Натр. Муріат. (и Натр Карбоник.!: головокруженіе, головная 
боль, тошнота, ощущене слабости и обморочћя «осом, Чер ет 
не. Покой или движеніе не имБютъ особаГО Вліянія на улучшеніе или 
ухудшеніе страданій, но сплошь и рядомъ Сухая и теплая погода дЪй- 
ствують благотворно на такихъ больныхъ, Влажная же и холодная по- 
года ухудшаютъ ихъ страданія; болЬзненныЯ состоянія, особенно наи- 
боле тяжелыя изъ нихъ, отличаются часто ИзвЪстной періодичностью; 
наконецъ, зам$чается, въ отношеніи многихъ Страданій, боле частое 
или болъе сильное пораженіе лфвой стороны тла, нежели правой. 

Характеристика Натр. Муріат. {въ отиошеніи нЪкоторыхъ болф- 
зней приведена на слфдующихъ страницахЪ: 65 (Малярія), 156 (Невро- 
зы), 216 (Хронич. катар. желудка). 636, 554, 578 (Бол. кожи). Кром% того, 
это средство упоминаетсӣ во 2-ой части, Да и вообще примфняется 
еще при различныхъ другихъ болЪзняхъ. 

Дъленй: не ниже З сотеннаго, но еше цБлительнБе дЪйствуютъ 
боле высокія дЬленія. Натр. муріат. принадлежитъ къ тЬмъ средствамъ, 
боле глубокія и тонкія дфйстыя которыхЪ Возможны лишь тогда, 
когда они приведены въ состояніе потенцированно-динамическое (какъ 
при Калькаре%, Графит, Карбо и т.д). 

Длительность дъйствя: боле частыхь пріемовъ до 6 недЪль, 
особенно при высокихъ дфленяхъ. 

Противосредства: Карбо, Арсен., Камф?0ра- 


№ 79. Нуксъ мосхата (или—мушата). 


Мих тоѕспаіа. Мускатный орфхъ. 


Приготовляется тинктура изъ освобожденныхъ отъ шелухи сБмянъ 
съ виннымъ спиртомъ (также растиранія ихЪ съ молочнымъ сахаромъ) 

ДЪятельныя начала: Миристинъ и эеирное масло. 

Обще симптомы: волнообразно наростаюция и спадающія боли 
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на ограниченно-малыхъ частяхъ тБла, при малЪйшей простудЪ; сла- 
бость и чувство разбитости, дрожаніе членовъ, безпокойство въ мыш" 
цахъ и невърность движеній, обморочныя состоянія; истерическіе при“ 
падки и судороги. Сонъ глубокій, крЬпкій, продолжительный, съ спадо- 
страстными сновидфніями: сонливость и спячка въ теченіе дня; ночы 
сонъ безпокойный бываетъ отъ вздутія живота. 

Настроеніе духа необычайно оживленное, смфхь по самому 
ничтожному поводу; измЪнчивость настроенія, быстрые переходы отъ 
шутки къ серьезу; молчаливость. 

Явленія хроническаго катарра желудка съ преобладающимъ взду 
тіемъ живота газами, коликой: облегченіе страданій послЬ отхожденія 
обильныхъ вонючихъ газовъ. Разстройства въ другихъ органахъ, осо- 
бенно въ мочеполовыхъ: состояніе раздраженія и слабости. 

Нуксъ мосхата показана у истеричныхъ и ипохондричныхъ особъ 
при страданіяхъ, являющихся вслдствіе простуды. 

ДЪленія: боле низкія.—Противосредства: Камфора, Нуксъ вом. 
Подобныя средства: Мослусъ, Аса фетида, Амбра. 


№ 80, Платина (муріатика). 
1) Равиа теіаілса. Платина-металлъ (осадочная). 
2) Райпа типанса. Платина солянокислая 


Изъ 1) приготовляются растиран съ молочнымъ сахаромъ до 5 
дЬленія и затьмъ— разведения. 

Изъ :2) —водные растворы до Х4 и затЬмъ спиртные. 

По своему дЪйствію эти два препарата одинаковы; въ практикв 
чаше, однако, примЪняется латина мур'атика. 

Прим%няется въ хроническихъ болъзненныхъ состояніяхъ, также 
въ острыхъ, не сопровождающихся сколько нибудь значительными ли” 
хорадочными явленіями, когда преобладаютъ симптомы чрезмфрнаго 
возбужденія со стороны нервовъ, исходящихъ изъ головного или спин“ 
ного мозга, или состоянія разслабленія, раздражительной слабости, 
особенно въ области половой сферы и преимущественно у особу 
женскаго пола; въ послЪднемъ случаъ менструація приходитъ раньше 
срока, она слишкомъ часта, сопровождается большой потерей крови 
и сильной болью въ маткЪ и яичникахъ. 

Характеристика въ отношении нБкоторыхъ болфзней приведена 
на слЬдующихъ страницахъ: 123 (Бол. нервовъ). 127 (Судороги), 156 
(Неврозы), 167 (Сумасшествіе). 379 (Нервное сердцебіеніе). 

НЪкоторые общіе симптомы Платины: Ощущеніе дрожанія во 
всемъ тБлъ съ біеніемъ въ сосудахъ, общее познабливаніе при крах 
снотБ лица и холод рукъ, слабость, усталость въ ногахъ, съ тоскли- 
вымъ въ нихъ чувствомъ и шатаніемъ во время стоянія; при ходьбЪ 
противъ втра ощущеніе тошноты; улучшеніе зъ страданіяхъ чувствуется 
въ комнатЕ при облокотившемся положеніи головы; состояніе помра- 
ченія при подняти головы изъ лежачаго положенія; ухудшене нЪ- 
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которыхъ припадковъ по вечерамъ. Склонность къ запору, особенно 
во время путешествия. 

Дфленя: Платина—не ниже 6-го, Платина мур!атика-—не ниже 3 
сотеннаго дБленія. 

Длительность дЬйствія: въ болфзняхъ-— часами и днями; при испы- 
тан на здоровыхъ—до 4 недль. 

Противосредства: Шульсат., Кольтикъ. Съ своей стороны Платина 
антидотъ въ отношеніи Илумбужм. 


№ 81. Плумбумъ (ацетикумъ). 
1) Рытфит теіайісит. Свинецъ металлъ. 
2) Рштђит асейсит. Уксуснокислый свинецъ, „свинцовый сахаръ“. 


Изъ 1) приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ и за- 
тЬмъ разведения 

Изъ 2)—водныя и спиртныя разведенія. 

Боле или мене продолжительное воздЪйствієе даже неболь- 
михъ количествъ свинцовыхъ соединеній на организмъ вызываетъ 
въ послфднемъ рядъ явленій отравленія, изъ которыхъ главныя суть 
слБдующія: свинцовая колика, свинцовыя боли суставовъ, свинцовая 
анэстезія (потеря чувствительности) и свинцовая слЪпота; кром того, 
еще —разстройства со стороны мозга, параличи, тяжелыя пораненія 
почекъ и проч. 

Характеристика Плумб. въ отношеніи нъкоторыхъ болЪзней при- 
ведена на слЬдующихъ страницахъ: 146 (Параличъ), 230 (Запоръ), 235 
(Боль живота), 300 (Хронич. катар. носа и глотки). 

Прим%няется Плумб. преимущественно въ хроническихъ заболЪ- 
ваніяхъ или, хотя и острыхъ, но протекающихъ безъ лихорадочнаго 
состоянія. 

Суставныя боли, соотвЪтствующія Плумб., являются, большей 
частію,, ночью; онф очень сильны и поражають нижнія конечности, 
именно сгибательныя сухожилія, ощущаются въ суставахъ и костяхъ и 
облегчаются отъ умфреннаго давленія. 

ДБленя: Плумб. —3 -6; Плумб. ацетик —ХЗ и выше. 

Длительность дЪйствія: смотря по частотЬ пріемовъ и дЪленіямъ — 
нЪсколько дней до нфсколькихъ недЪль. 

Противосредства: Алюм., Беллад., Нуксъ вом., Платина, Сульф. и сБр- 
ныя щелочи. : 


№ 82. Ранункулусъ. 


1) Вапипсиіиѕ ри фо5из. Жабникъ или Лютикъ луковичный. 
2) Вапиисии$ зсеегам5. Жабникъ ядовитый. 


Оба эти рода Лютика дЪйствують въ общемъ одинаково. При- 
готовляется тинктура или эссенція изъ свфжаго растенія. Основное дћя- 
тельное вещество -– Ранункулолъ, подобное Анемонину изъ Пульсатиллы. 

Ранункулъ дЪйствуеть на сывороточныя оболочки, особенно на 


— 735 — 


плевру, и вызываетъ явленія, какъ при воспален!и (колотье въ боку), 
далЪе—на мышцы и чувстительные нервы, особенно на межреберные, 
и на верхнюю втвь тройничнаго нерва, наконець—на мозгъ, головной 
и спинной, и на кожу. 

Отличія между 1) и 2) Ранункул. заключаются въ слфкующемъ: при 
1-мъ слизистыя выдЪленія густыя, наприм. изъ носа, рта, влагалища, при 2-мъ 
же они болће водянистыя и менфе острыя; Ранунк. 2-й сильнъе дъйствуетъ 
на кожу, печень и мочевые органы. 

Къ общимъ симптомамъ Ранункула относятся: чувство разбитости 
во всБхъ членахъ, сонливость, дрожан!е рукъ и ногъ; ощущене какъ 
бы изъязвленности въ болящемъ мст; страдан!я ухудшаются въ сы- 
рую погоду и при перем$нахъ температуры, также при движеніи и отъ 
спиртныхъ напитковъ; наблюдается и пер!одичность нБкоторыхъ сим- 
птомовъ. 

ПримЪняется преимущественно въ хроническихъ заболћЪваніяхъ, 
сопровождающихся состояніемъ слабости и преобладающимъ ощуще- 
ніемъ холода; при ревматизм мышцъ и суставовъ безъ опуханія тканей, 
при болфзняхь кожи (см. стр 540, 564), при. судорожныхъ разстрой- 
ствахъ дыханія, при приливахъ крови къ легкимъ и сердцу, при хрони- 
ческомъ плевритЪ, при водянкЪ почечнаго происхожденія; при катар- 
рахъ слизистыхъ бболочекъ (при катаррЪ носа и глотки см. стр. 301) 
при нефдкихъ бЪляхъ и скудныхъ регулахъ; бЪли являются за недфлю 
до и нел$лю спустя послЪ регулъ. 

ДЪленія: преимущественно низкія. 

Длительность дЪйствія: при испытаніяхъ на здоровыхъ--һъсколько 
недфль. 

Противосредства: Брѓіон , Камфора, Пульсат., Русь. 


№ 85. Рододендронъ. 


Вйодоаеиатит сйтузаптит. Горная роза золотоцвЪтная, Сибирская роза 
подснЪжная. 


Тинктура приготовляется изъ высушенныхъ вфтвей, листьевъ и 
цвЪтовъ. 

Къ общимъ симптомамъ Рододендра относятся: 

Боли въ суставахъ, рвущія и мфняющи свое м%сто, періодическія, 
искодящія какъ бы изъ небольшихъ, ограниченныхъ мЪстъ надкостницы 
и зависящія отъ перемфнъ погоды; ощущеніе ползаня мурашекъ и 
онфмЪн!я, подергиванія въ разныхъ мЬстахъ, особенно въ суставахъ, 
чувство разбитости, общая слабость, шатающаяся походка, большая чув- 
ствительность къ холоду и вЪтру. 

Характеристику въ отношеніи нЪкоторыхъ болЪзней см. стр.: 123 
(Бол. нервовъ), 520 (Хронич. ревматизмъ сустава), 540 (Бол. кожи). 

При наличности указанныхъ симптомовъ Рододендръ можетъ при- 
мняться и при остромъ ревматизмЪ, также при ломотф, при зубной 
боли (стихающей во время ды), при ревматическихъ воспаленіяхъ 
глазъ, при ушныхъ страданіяхъ, при нервной боли кишекъ, при вялыхъ 
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(мягкими массами) ис̧пражненіяхъ ‘на низъ, при поносахъ отъ промо 
канія и холода, при спазмЪ мочевого пузыря, при трипперЪ при во- 
дянк$ и воспаленіи яичекъ, при нервной боли матки. Симптомы въ 
отнощеши яичекъ слЬдующіе: твердая опухоль съ наклонностью къ. 
атрофіи (сморщиванію) и ошущеніемъ какъ бы сдавливанія; тянущая и 
колющая боль въ сБменномъ канатик, простирающаяся до живота и 
до бедра. 

ДъЪленія: низкія. Длительность дЪйствія: до 4 недЪль. 

Противосредства;.Камф., Клематис», Русь (послЪднія два средства- 
Также Ранукул. и подобны. 


„№ 84. Сабина. 


Ѕађіпа јипірегиѕ. Казацкій можжевельникъ. 


Эссенція приготовляется изъ свфжихъ листьевъ. --Содержитъ въ 
себф зөирное масло, подобное терпентинному. 

Дъйствуеть больше всего на мочеполовые органы, особенно же 
на матку, вызывая въ ней кровотеченіе. Къ симптомамъ Сабины отно- 
сятся еще: боли въ суставахъ и костяхъ, слабость и усталость послЪ 
малЪйшихъь движеній, тяжесть въ членахъ и общая вялость, чувство 
общаго недомоганія, ощущеніе біеній артерій во всемъ тБлЪ съ ощу; 
щеніемъ въ немъ повышенной теплоты; улучщеніе чувствуется на свЪ- 
жемъ воздух, 

Къ болзнямъ, въ которыхъ Сабина примЪняется какъ цБлебное 
средство, относятся: слишкомъ обильныя регулы, дляцияся дней 9, 
или кровотеченіе изъ матки въ необычное время; кровь красная, вы- 
дъляется кусками; кровотеченія съ потугообразными болями; угрожа- 
юшій (въ З-мъ мЪсяцЬ) выкидыщшъ, далъе: болъзненныя пораженія костей 
и суставовъ, ломотныя боли (въ рукахъ и ногахъ); страданія мочевого 
пузыря и почекъ съ мочеръзомъ, (моча содержитъ слизь, бБлокъ и 
кровь); трипперъ у мужчинъ, съ олуханіемъ крайней плоти и сильными 
вообще воспалительными явленіями, также частыми, но безстрастными 
эрекціями. 

ДЬленія: 3—6. При маточныхъ кровотеченіяхъ можеть понадо- 
биться и дБлен!е ниже ХЗ. 

Длительность дЪйствя: при испытаніи на здоровыхъ—н%сколько 
дней до З недЪль. А 

Противосредства: Хамфора.-- Подобныя: Ерокусъ, Рута, Беллад 


№ 85. Сангвинарія. 
Ѕапсиіпағіа сапайепѕіѕ. Кровавикъ канадскій. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго корня. 
Сангв. дъйствуетъ главнымъ образомъ на слизистыя оболочки, 
особенно— дыхательныхъ органовъ. Она вызываетъ также разстройства 


= 
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въ кровообращеніи. Больше и чаще поражается правая сторона тфла, 
нежели лЪвая. , 
п Сангв. надо имЪть въ виду при носовыхъ катаррахъ и полипахъ: 
очень обостренное обоняніе; запахи могутъ доводить больного до 
обморочнаго состоянія; жжене и саднене въ носу при текучемъ на- 
сморк%. 

При мигрени: боли начинаются въ затылкЪ, идутъ черезъ’ всю 
голову и сосредоточиваются надъ правымъ глазомъ; боли настолько 
сильны, что больной не переноситъ свЪта и шума, зарывается голо- 
вой въ подушки или упирается во что либо твердое, ища себъ такъ 
облегченія; рвота во время болей; набуханіе венъ на вискахъ. 

При ревматизм: острыя, колющія боли съ чувствомъ ободран- 
ности и тугости въ мышцахъ, ревматизмъ правой плечевой мышцы 
(также Мазнезія карбоника, Феррумъ, Нуксь мосхата) Зудъ кожи. 

См. еще характеристику Сангвин. при неврозахъ (стр. 156) и при 
чахоткЬ легкихъ (стр. 354). 

Сангв. умстна бываеть въ перёходное (климактерій) время у 
женщинъ: ощущеніе налетающаго жара со вздутіемъ желудка отъ ско- 
племія газовъ, дурнопахнуиия бъли, обильныя съ запахомъ регулы, 
полипы матки, чувствительныя груди, угри на лиц, жженіе въ рукахъ 
и ногахъ. 

ДЪленія. пизкія и болфе высокія. 


№ 86. Селеній. 


Заетит 


Приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ до 5 сотен, 
дфленя и затЬмъ ~ разведенія. 

Дъйствуетъ на нервную систему, вызывая состояніе общей сла- 
бости и быструю усталость при мальйщемъ тЬлесномъ и умственномъ 
напряженіи; страданія ухудшаются въ жаркую погоду; больного тянетъ 
ко сну, но, поспавши, онъ чувствуетъ себя еще хуже. Потливость. Го- 
ловныя боли съ выпаденіемъ волосъ. Боли въ разныхъ мЪстахъ тфла. 
Явленія катарра дыхательныхъ путей. Половые симптомы; сперматор: 
рея; похотливость, но слабыя эрекціи; также отсутствіе полового влече 
нія; истеченіе сока предстательной железы при сидБніи ПримЪняется въ 
практикЪ главнымъ образомъ только при такихъ состояняхъ— быть мо- 
жетъ, по той причин%, что средство это вообще еще недостаточно ис- 
пытано. 


Селеній при хроническомъ Ларингитв см. стр. 313, при болЪфзняхъ 
кожи — стр. 540. 


ДЪленя примЪняются съ успфхомъ какъ болфе низкія, такъ и 
высокія. 


№ 87. Станнумъ. 


Ѕіаппит ргаєсірйашт. Олово осадочное. 


Приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ до 5 сотен" 
наго дЪленія, а далъе—разведеня. 
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Примфняется въ подострыхъ и хроническихъ заболЪваняхъ, осо- 
бенно - нервной системы (см. стр. 124 и 157), съ постепеннымъ уси- 
леніемъ страданій до высшей степени и съ постепеннымъ затЬмъ 
уменьшеніемъ ихъ; кром того, съ улучшеніемъ отъ движенія и ухуд- 
шеніемъ въ спокойномъ положеніи, сопровождающими симптомами 
являются: головокруженіе, головная боль, явленія разстройства пище- 
варенія; также симптомы, наблюдаемые при глистахъ, поэтому Станнумъ 
часто замфтно облегчаетъ страданія, причиняемыя глистами. Есть, впро- 
чемъ, основаніе предполагать, что онъ имЂетъ и прямое оглушающее 
вліяніе на глистовъ, и въ такомъ состояніи ихъ нетрудно вывести сла- 
бительнымъ средствомъ. — Показанія для Станнумъ при кашл% см. на 
стр. 354.--Станнумъ показанъ также при импотенціи съ сперматорреей. 
а у женщинъ—при боляхъ, сопровождающихся большой слабостію, и 
при опущеніи или выпаденіи матки. 

ДЪленія: обычно низкія, но надо имЪть въ виду и высокія дЪ- 
ленія, особенно при болфзняхъ легкихъ. 

Противосредство: Иульсат.—Подобныя: въ маточной сферЬ — 
Сетл, а въ нервной—Арент, Купрумо и Циикъ. 


№ 88. Стафизагрія. 


Заризаюта. Соколка, Гридникъ. 


Тинктура приготовляется изъ растергыхъ сЪмянъ этого растенія 
съ алкоголемъ. 

ДЪйствуеть преимущественно на нервную систему, на мочевые и 
половые органы, особенно на предстательную железу и на кожу. 

Характеристика въ отношеніи нЪкоторыхъ болфзней приведена 
на слфдующихъ страницахъ` 124 (Нервн. боли), 166 (Душевн. болЪзни), 
188 (Зубная боль), 463 (Трипперъ), 476 (Полов. разстр. у мужчинъ), 541 
(БолЪзни кожи). 

Стафизагрія примняется еще и при другихъ болъзненныхъ со- 
стояніяхь, изъ которыхъ туть приводятся слЬдуюшія: ревматическія 
боли, также ломотныя, въ пальцахъ рукъ и ногъ; спазмы желудка со 
вздутіемъ отъ газовъ, боли кишекъ; слабость мочевого пузыря съ 
частымъ выдфленіемъ малыхъ количествъ мочи, или посл довательнымъ 
отхожденіемъ ея каплями; болзни яичниковъ, болфзненная чувстви- 
тельность наружныхъ ‘половыхъ частей у женщинъ, зудъ въ нихъ, какъ 
отъ ползаня насЬкомыхъ, жгучая боль (въ отношеніи послфднихъ 
симптомовъ подобны Анакард:й и Мезереум). 

ДЪленія: преимущественно низкія 

Длительность дЪйствія: до 3 недБль. 

Противосредство: Камфора.—- Съ своей стороны Стаф.—антидотна 
къ Меркур!ю и ТУЪ. 


№ 89. Страмоній. 


ГЛаѓиға Ѕғптотит. Дурманъ. 


Приготовляется эссенція изъ сока свЪжаго растенія или тинктура 
изъ растертыхъ въ порошокъ сБмянъ съ 5 чч. виннаго спирта. 
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Основное дЪятельное вещество —Датуринъ (подобенъ Атропину 
изъ Белладонны, но дЪйствуетъ вдвое сильне). 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на мозгъ, вызывая явленія мани, 
неистовства. Въ другихъ отношеніяхъ Страмоній дЪйствуеть подобно 
Беллад. и Гіосціам., отличаясь лишь тЬмъ, что вызываеть болЪе силь- 
ныя разстройства въ области чувствъ. Приливы крови отъ Страмонія 
болфе сильны, ;нежели отъ Белладонны, и явленія, имъ вызываемыя, 
не имБютъ характера воспаленія, свойственнаго послЪфдней. 

Характеристика Страмонія въ отношеніи н$которыхъ болЪзней 
приведена на слЬдующихъ страницахъ: 59 (Тифъ), 126 (Судороги), 139 
(Астма), 161 (Манія), 167 (Сумасшестве), 333 (Коклюшъ). 

ДЪленія: 3-6. 

Длительность дЪйствя: при исгытаніи на здоровыхъ около 2 дней. 

Противосредства: Муке вом., Отий, Табак., уксусъ, лимонъ; съ своей 
стороны Страмоній антидотенъ къ Меркур. и Плумб.—Подобныя средства: 
кром% Гіосціам. и Беллад., еще: Агирик., Хамомилла и Ишалая. 


№ 90. Туя. 


Тииза оссійепіайѕ. Древо жизни. 


Эссенція приготовляется изъ листьевъ съ виннымъ спиртомъ. 
Содержитъ въ себЪ острое эфирное масло. 

Туя занимаетъ въ гомеопатіи первое мЪсто среди противосикоз- 
ныхъ средсівъ, т. е. она главное средство противъ послЪдствій кон- 
ституціональнаго триппера (см. стр 462), а также соотвЪтствуетъ многимъ 
страданіямъ, развивающимся на почвЪ лимфатическаго и смЬшаннаго 
тБлосложенія (см. стр. 479), между прочимь и раковому худосочію. 

Главные симптомы Туи выражаются на кож% и со стороны моче- 
выхъ и ноловыхъ органовъ, и именно въ видЪ состояній раздраженія 
и измфненныхъ выдБленій Характерны для Туи особенно бородавчатыя 
разращенія (бородавки обыкновенныя и трипперныя кондиломы) на тл. 

Характеристика Туи въ отношении нфкоторыхъ болфзней приве- 
дена на слфдующихъ страницахъ: 490 (Ракъ), 521 (Хрон. ревматизмъ 
сустав ), 541, 580 (Бол. кожи). 

Туя также одно изъ средствъ противъ вредныхъ послЪдствій ос- 
пенной прививки (стр. 76). 

Патогенезъ Туи соотвфтствуетъ, кромЪ указанныхъ болЪзней, 
еще многимъ другимъ болфзненнымъ состояніямъ, при которыхъ 
имЪются явно выраженные нижесл$дующе общаго характера симптомы: 

Ощущеніе сильной разбитости и усталости во всемъ ТЬлЪ съ 
отвращенемъ ко всякому движенію, слабость членовъ, особенно въ 
послБобфденные часы; ощущеніе такое, какъ если бы отдЪльныя части 
тБла были такъ рыхло между собою связаны, что онъ какъ бы вотъ- 
вотъ готовы распасться; боли достигаютъ наивысшей степени часамъ 
къ тремъ утра или послЪ полудня. При этомъ страданію подвергается 
лишь одинъ органъ или одна какая-либо часть или ткань тБла, и стра- 
даніе въ одномъ мЪстБ прекращается, когда оно началось въ другомъ; 
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припадки страданія бываютъ часто періодическіе, приступами, являются 
большей частію въ поко и проходятъ при движеніи (за исключеніемъ 
лишь боли въ суставахъ, при которой замЪчается обратное); боли на 
маленькихъ ограниченныхъ мЪстахъ исчезаютъ часто при надавливаніи 
и возвращаются, когда послЪднее прекращено. Поражается больше 
лъвая сторона тфла, нежели правая. Характерны для Туи большая 
перемфнчивость страданій и, какъ уже сказано, появленіе ихъ то въ 
одномъ, то въ другомъ мЪстЬ тЬла. 

Хорошіе результаты получаются какъ отъ низкихъ, такъ и отъ 
высокихъ дБленій, въ случаяхь же болЪе упорныхъ, застарфлыхъ— 
высокія дБленія предпочтительнЪе низкихъ. 

Длительность дЪйств!я: при испытаняхъ на здоровыхъ около 
6 недБль. 

Противосредства: Камф., Хамомила.. Сульф., Меркур., Иульваин., 
Сабина., Коккул. Съ своей стороны Туя антидотъ Меркур!я.—Подобныя 
средства—Натр. сульфурик. и Аранеа діадема (какъ противосикозныя). 


№ 91. Уран!умъ нитрикумъ. 


Отатит тсит. Уранъ азотнокислый. 
Прим%няется и солянокислый уранъ (Огташит тийайНсит). 


Растиранія съ молочнымъ сахаромъ и разведения. 

Изъ симптомовъ самые главные—со стороны мочеотдЪленія: очень 
обильное и частое мочеотдЪленіе, жжене при этомъ въ мочевомъ ка- 
налЪ, боль въ области почекъ, бЪлокъ въ моч. Кромф того: общая 
слабость, съ ощущеніемъ холода и головокруженемъ; тяжесть головы, 
головная боль въ области лба и затылка, тупо-колющія боли въ ви- 
скахъ послЪ полудня или ночью; боль въ поясницЪ и крестц;, страдания 
глазъ; разстройства пищеваренія съ отвращеніемъ къ мясу, усиленная 
жажда, боль въ живот, съ скопленіемъ газовъ, запоръ. 

Съ большимъ успЪхомъ примЪняется при заболЪваніяхъ почекъ 
съ чрезм$рнымъ мочеотдБленіемъ (сахарная болЪзнь стр. 503), или съ 
выдБленіемъ бфлка, особенно при наличности прочихъ подходящихъ 
симптомовъ, 

Дћленія: низшя — Х 2 -- Х 3. 


№ 92, Феррумъ и его препараты. 


1) Реггит теіаійсит, ЖелЪзо металлическое. 

2) Кеггит рйозрйойсит, Феррумъ фосфорикумъ (фосфорокислая окись 
желЪза). 

3) Реггит асейсит, Феррумъ ацетикумъ (уксусно-кислая окись желЪза). · 

4) Ееггит ватБотсит, Феррумъ карбоникумъ (углекислое желъзо). 

5) Реггит сіїғісит, Феррумъ цитрикумъ (лимонокислое желЪзо). 

6) Ееоггит зодайт, Феррумъ іодатумъ (1одистое желЪзо). 

7) Ееггит ѕијигісит, Феррумъ сульфурикумъ (сЪрнокислое жел%зо). 
Препараты желЪза примфняются въ растираніяхъ съ молочнымъ 

сахаромъ; высшія дБленя — также въ разведеніяхъ. 


ТАТ 2 


Въ составъ человЪческаго организма входить желфзо въ количе- 
ствЪ около 3 граммъ; ежедневно онъ извлекаетъ изъ пищевыхъ веще- 
ствъ и выводитъ изъ себя черезъ кишечникъ (въ видЪ сЪрнистаго же- 
лЪза} около 5—6 сотыхъ грамма желЪза. Если принять это во вниманіе, 
равно какъ и то, что даже самые кръЬпкіе желЪзистые ключи содер- 
жатъ также лишь мало желфза (около 25 тысячныхъ частей грамма на 
литръ воды), то приходится признать, что для лЬчебныхъ цфлей должны 
употребляться лишь малыя количества жел%за. 

ЖелЪзо имфетъ непосредственное дЪйствіе на кровотворяще ор- 
ганы, именно раздражающее, и въ этомъ отношеніи оно подобно Ар- 
сенику (мышьяку). 

Явленія чрезм$рныхъ продолжительныхъ пріемовъ желЪза выра- 
жаются со стороны всфхъ органовъ тфла; къ нимъ относятся: приливы 
крови къ мозгу съ зависящими отъ этого разстройствами; состоянія 
раздраженія въ спинномъ мозгу и въ исходящихъ отъ него нервахъ 
(особенно сЪдалищномъ), съ болями, оньмфнемъ и судорожными по- 
дергиваніями въ спинЪ и конечностяхъ; усиленіе сердечной дЪятельно- 
сти; явленія катарра и прилива крови къ дыхательнымъ органамъ; раз- 
наго рода разстройства въ пищеварительныхъ органахъ; также въ ор- 
ганахъ мочевыхъ и половыхъ. Приливъ крови въ одномъ мЪстЬ обу- 
словливаетъ отливъ ея (обезкровленіе) въ другомъ мЪстЬ, а нарушеніе 
нормальныхъ условій обм$на веществъ въ организмЪ влечетъ за собою 
малокровіе его и порчу крови (золотуху и проч.). — Многіе симптомы 
желза ухудшаются по вечерамъ и ночью, также въ поко, улучша- 
ются же отъ умфреннаго движенія. 

Характеристику желфза въ отношении нфкоторыхъ болфзней см. 
на стр. 124 (Невральгіи), 353 (Чахотка легкихъ), 379 (Нервное сердце- 
біеніе). 

Кром того, желЪзо показано при блфдной немочи у молодыхъ 
дъвушекъ въ періодъ формированія, со склонностію къ опуханію же- 
лезъ; при приливахъ къ головЪ и кровотеченіяхъ изъ носа; при бЪлой 
горячкЪ; при ревматизм плечевыхъ и бедреныхъ мышцъ, при крове- 
пятнистой болЪзни, при водяночныхъ состояніяхъ, при хроническихъ по- 
носахъ, при частыхъ поллюціяхъ съ сильнымъ возбужденіемъ половой 
сферы; при очень рдкихъ и скудныхъ регулахъ, съ большой чувстви- 
тельностію половыхъ частей, при склонности къ выкилышамъ, при без- 
плодіи, при маточныхъ кровотеченіяхъ и бЪляхъ. При всЪхъ подобныхъ 
состояніяхъ--у малокровныхъ субъектовъ. 

ДъЪйствіе приведенныхъ выше препаратовъ желћза въ общемъ 
одинаково. Чаще всего въ практик примфняется Феррумг (метал.). ДЪ- 
ленія: 3 и боле низкія, также 6-е. Длительность дЪйствія: нфсколько 
часовъ до нБсколькихъ недЪль, смотря по величинЪ и частот пріемовъ. 

Противосредства: Арника, Арсен., Бела. Гепар. Итек. Меркур., 
Пульсат., Вератр. альб. 

Подобныя средства: по дъйствію на голову — Бела., Нуксь вом. 
Хина; на легкія — Миллсфолй; на мочевой пузырь — Кантар., Кобаи- 
ба, Эвпатор.; на матку — Сабина. 
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О другихъ препаратахъ желъза можно сказать еще слфдующее: 

Феррумъ фосфорикумъ, одно изъ 12-ти „тканевыхь“ сред- 
ствъ д-ра Шюсслера, утверждающаго, что его 12 средствами, входящи- 
ми и въ составъ организма,--разными минеральными солями (извести, 
жел%за, калія, натрія и магнезіи) и Силиціей — можно излБчивать всБ 
болЪзни *). 

Это средство, по дЪйствію своему, подобно Акониту и Гельзе- 
мину и умстно въ первой стадіи воспаленій, у лицъ съ легко возбу- 
димой сосудистой системой; по дЪйствію на дыхательные органы, оно 
приближается къ Фосфору. Примфнеше при остромъ ревматизмЪ см. 
стр. 517. Ферр. фосфорик. полезно давать рядомъ съ Ќалькар. фосфорика. 

ДЬленія: 3 — 6 (послъднее рекомендуется д-ромъ Шюсслеромъ). 

Феррумъ ацетикумъ. При упорномъ малокровіи и сильной слабо- 
сти. У дЪтей, быстро растущихъ и поэтому худощавыхъ, слабыхъ и блъд- 
ныхъ. Д%ленія: низшя, — Феррумь ащетик. Ө (Радемахера) рекомендуется 
при трихинахъ (стр. 293), также для малокровных? при выздоравливаніи посл 
острой болЪзни. 

Феррумъ карбоникумъ. При бльдной немочи съ разстройствами 
пищеваренія, кислой отрыжкои. 

Феррумъ цитрикумъ. Въ такихъ же случаяхъ. 

Феррумъ іодатумъ При золотухЪ, при воспаленіи мозга на почв 

туберкулеза; при напираніи матки книзу съ ощущеніемъ боли при сидъніи, 

Феррумъ сульфурикумъ При Базедовой болъзни и блъдной не- 
мочи. 

Дъленія вообще низюя. 


№ 95. Филиксъ масъ. 


Ех таз. Папоротникъ. 


Эссенщя приготовляется изъ корня. Для изгнанія ленточныхъ 
глистовъ примфняется растертый въ порошокъ корень папоротника 
и вытяжка (экстрактъ) изъ него (см. стр. 286). Въ большихъ пр!емахъ 
Филиксъ производить тошноту, рвоту и поносъ, и еще цфлый рядъ яв- 
леній: ночное безпокойство и безсонницу, сильную тоску, обморочныя 
состоячнія, вздутіе живота, боли въ животЬ, позывы на низъ безъ ис- 
пражненій, повторныя кашицеобразныя испражненія; можетъ также 
вызвать кровотеченіе изъ матки, поэтому нельзя его брать въ изго- 
няющихъ дозахъ во время беременности. Папоротникъ изгоняетъ гли- 
стовъ (лентецовъ) тъмъ, что умерщевляетъ ихъ, для чего онъ долженъ 
даваться въ достаточно крупныхъ дозахъ; въ малыхъ же, гомеопатиче- 
скихъ дозахъ (Х 1 — ЖЗ) онъ устраняетъ нЪкоторыя разстройства, осо- 
бенно нервныя, вызываемыя этими глистами: 


*) Брошюра объ этихъ срецствахь д-ра Шюсслера „Біохимическая 
тератя“, составленная Б. В. Борелемъ, стӧитъ въ продажЪ 30 коп., съ перес. 
41 коп, 


, 
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№ 94. Фитолакка. 


Рруюасса 4есап@та Лаконоска, Американская кошениль. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго корня. 

Основное дфятельное вещество—Фитолакцинъ. 

Явленія отравленія отъ нЪсколькихъ граммъ корня или плодовъ 
этого растенія: тошнота, сильная рвота, поносы съ сильными болями 
въ животЬ, слюнотеченіе, воспаленіе слизистой оболочки рта и зва 
(миндалинъ), головная боль, помутнЪніе зрЪнія, головокруженіе, судо- 
роги и холодне членовъ, холодный потъ. 

Отъ не столь большихъ дозъ: общая слабость и разбитость, дро- 
жаніе и подергиваніе членовъ, боли въ суставахъ, страданія, подобныя 
ревматическимъ, головныя боли. Безсонница ночью, большая сонли- 
вость днемъ; плачъ во снЪ. Настроеніе апатичное, подавленное, вялое. 
Сердцебіеніе, неправильный съ перебоями пульсъ; малый, учащенный 
пульсъ. Явленія воспаленія и раздраженія слизистыхъ оболочекъ и кожи. 

Ухудшеніе нЪкоторыхъ страданій отъ движенія и на свЪжемъ воз- 
духЪ, за исключеніемъ головной боли, которая на вольномъ воздухЪ 
үменыщается; многія страцпанія соправажцакхся аццущежемь жапа. 

ПримЪняется съ пользой при гнилости рта, при свинкЪ, при анги- 
нахъ, также при ревматическихъ боляхъ нервовъ и суставовъ; при ракЪ 
(стр. 490); изъ другихъ болфзней, въ которыхъ надо имЪть въ виду Фи- 
толлаку, надо упомянуть еще слЪдующія: воспаленіе грудныхъ железъ, 
яичекъ, боли матки съ бЪлями, трипперъ, геморрой съ болью въ зад- 
немъ проходЪ, воспаленіе кишекъ, грудная жаба, охриплость 

Д%Ъленія: низшія до Ө. 

Противосредства: /тнац., Сулъф., Опгй, кофе. 

Подобныя средства: Мезереумь, Меркур. Нитри ацид., Кали зодат. 
Кали бихром , Русь. 


№ 95. Хелидоній. 
Срей4дотит тајиѕ. ЧистотЪлъ. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго“корня. 

СвБжій сокъ изъ корня этого растенія вызываетъ на кожЪ воспа- 
лительную красноту и пузыри. Отъ большихъ дозъ появляется голово- 
круженіе и обморочное состояніе, упадокъ мышечной силы и сердеч- 
ной дБятельности, одышка, сильное потьще. 

При методическомъ испытани меньшихъ дозъ получаются слЪ- 
дуюшіе симптомы: общее недомоганіе съ потребностію лежать и отвра- 
щеніемъ къ движенію и всякой работЪ; большая усталость, тяжесть 
членовъ, общая разбитость, боли въ мышцахъ и суставахъ, дрожаніе 
головы и конечностей, приливы и волненіе крови; душевное безпо- 
койство, үгнетенное настроеніе; сонливость днемъ, безпокойный, пол- 
ный сновидЪній, сонъ ночью. —Изъ внутреннихъ органовъ поражаются 
всего больше печень и вообще органы пищеваренія. Влеченіе къ го- 
рячему кофе, отвращеніе къ холоднымъ напиткамъ, къ мясу и вареной 
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пищ; запоры, но бывають и поносы, особенно ночью. — Ухудшеніе 
или появлене многихъ страданій въ сырую, холодную погоду, улучше- 
н!е— въ теплой комнатф$. 

Хелидоній чаще всего находитъ свое примЪненіе при болЪзняхъ 
печени, равно какъ вообще въ заболЪваніяхъ, сопровождающихся раз- 
стройствами этого органа; далЪе, онъ можеть быть умЪстенъ въ тифоз- 
ныхъ и перемежающихся лихорадкахъ, при воспаленяхъ легкихъ и 
плевры, особенно правостороннихъ, при катаррф дыхательнаго горла 
съ выдБленіемъ скудной слизистой мокроты; при ревматизм и по- 
дагрЪ, при частыхъ головныхъ боляхъ съ головокруженіемъ, при не- 
правильныхъ регулахъ съ обильными кровями, болями и состояніями 
слабости и проч. Характеристику при ракЪ см. стр. 489. 

ДЪлен!я: низшія до ©, также и высшія. Длительность дфйствя: 
нъЪсколько дней. 

Противосредства; Камфора, Бріонія, Фовфоръ. Подобныя средства: 


Меркур., Брзонія. 
№ 96. Цикута. 


Сісиіа тіғоѕа. Вехъ ядовитый. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго корня. 

Къ симптомамъ ядовитаго веха относятся: приливы крови къ 
мозгу, головному и спинному, къ легкимъ и брюшнымъ органамъ, 
ощущеніе ползанія мурашекъ въ членахъ; жженіе, давленіе, ломота 
въ разныхъ частяхъ; судорожныя состоянія, съ потерею сознанія, свое- 
образными движеніями головы и туловища: блднымъ, синеватымъ 
лицомъ, выпячиваніемъ глазъ, пЪной у рта, малымъ и едва замЪтнымъ 
дыханіемъ. Такіе припадки случаются большей частью безъ всякихъ 
предвёстниковъ. Сонъ крпкій и продолжительный, или часто преры- 
вающійся, съ головными болями и пбтомъ Настроеніе грустное, угне- 
тенное, нелюдимое, тоскливое. Общая слабость, дрожаніе членовъ, 
ощущеніе какъ бы набряклости тБла. Темныя, синеватыя пятна на кож%, 
всюду зудъ и жженіе, особенно на лиц и рукахъ, также боль, а спустя 
дней девять шелушеніе. 

Средство это можеть быть полезно при душевныхъ болЪзняхъ, 
при пораженіяхъ головного и спинного мозга съ судорогами, при спазм 
желудка съ кровавой рвотой, при параличЪ мочевого пузыря, при на- 
кожныхъ страданяхъ съ значительнымъ нарушеніемъ нервной д%я: 
тельности. 

ДђЪленія: Х3—3. — Длительность дфйств!я: большихъ пріемовъ — 
– 3—4 недфли. 

Противосредства: Камфора, Арника; съ своей стороны--антидотъ 
Опія. 

Подобныя средства: Аконить, Стриги. 


№ 97. Цимицифуга или Актеа рацемоза. 
Сітісіўива или Аа гасетоза. Воронецъ высокій, Стручекъ гремучій. 


Эссенція приготовляется изъ св$жаго корня. 


р 


Основное дфятельное вещество ~ Цимицифугинъ или Макротинъ. 

Вызываетъ состояніе возбужден! и раздраженія мозговой и нерв- 
ной системы съ послБдующимъ разслабленіемъ. дрожаніемъ, обмо- 
рочнымъ состояніемъ, и вліяетъ особенно еще на женскіе тазовые 
органы, вызывая въ нихъ ощущеніе напиранія книзу, приливъ крови, 
преждевременную менструацію, потугообразныя боли. Боль въ глазахъ, 
въ обоихъ одновременно, шумъ въ ушахъ. Боли, какъ при ревматизм%, 
въ туловищЬ и членахъ; онъмЪніе и слабость рукъ и ногъ. Сердце- 
біеніе, съ тупой болью въ области сердца и тянушей болью въ лЪвой 
рукЪ; зябкость и холодный потъ. Сухой, отрывистый, щекочущій кашель. 
Разстройство пищеваренія съ дурнымъ запахомъ изо рта. Учащенные 
позывы на мочеиспусканіе съ обильнымъ выдЪленіемъ мочи. 

ПримЂняется съ пользой во многихъ болфзняхъ, сопровожда- 
ющихся подобными указанными выше симптомами, особенно же при 
невральгіяхъ (стр № 124), душевныхъ болфзняхъ (стр. 167), неврозахъ, 
при воспаленіи мозговыхъ оболочекъ, дыхательныхъ органовъ, при 
болЪзняхъ сердца (грудной жаб%), при болъзняхъ женскихъ половыхъ 
органовъ, при разстройствахъ зрЪня отъ приливовъ крови къ глубо- 
кимъ тканямъ глазъ, при сильномъ шум въ ушахъ нервнаго харак- 
тера (въ тинктурЪ). 

Д%Ъленія: низкія до 9.— Длительность дЪйствія: нсколько недЪль. 

Противосредства: Камфора, Беллад. 

Подобныя средства: Каулоф. и Секале (по дЪйствію на матку), 
Акон. (въ отношеніи ревматизма), нац. (на нервн. состояніе), Дититал. 
Кольтик. (сердце и мышцы). 


№ 98. Цинкъ. 


1) 2іпсит (теаШсит) фғаесірйћаит Цинкъ (металлъ) осадочный. 
2) Гіпсит ѕи[јигісит. Цинкъ сЪрнокислый. 
3) лисит суапаіит. Цинкъ ціанистый. 
4) Хіпсит оаіегіапісит. Цинкъ валеріановый. 


Чаще въ практик примфняются 3) и 4) препараты; 1) больше при 
чистосудорожныхъ состояніяхъ, а 2) имъетъ больше наружное примфнене— 
при воспаленіяхъ слизистыхъ оболочекъ. 

Приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ-—-изъ 1), 3), 
4) —до 5 дБленЯ и далъе--разведенія. 

Цинкъ есть выдающееся нервно-мозговое средство, и къ глав- 
нымъ его симптомамъ относятся: рвущія и дергающія боли въ разныхъ 
МЪстахь тБла, ощущеніе распиранія въ стЬнкахъ грудной клЪтки, 
біеніе артерій во всемъ тЬлЪ, ощущеніе ползанія мурашекъ, чувство 
общей разбитости. Усталость, вялость и слабость съ дрожаніемъ чле- 
новъ и обморочнымъ состояніемъ. Тяжесть во всБхъ членахъ, особенно 
въ нижнихъ конечностяхъ. Невыносливость къ малЬйшему шуму, нерв- 
ная слабость. Ухудшеніе многихъ страданій послъ обЪда и къ вечеру- 
также отъ вина. Отвращеніе къ теплымъ кушаньямъ, къ мясу и сла- 
достямъ. 
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Характеристику въ отношении нЪкоторыхъ болЪзней см. на 
стр. 60. (Тифъ), 126 (Судороги), 157 (Неврозы), 166 (Душевн. бол.) Цинкъ 
умЪстенъ и при многихъ другихъ заболваніяхъ, сопровождающихся 
ръзкоповышенной нервной возбудимостю, между прочимъ и половой 
подобно ПлатинЪ, Сети и ТУЪ). 

ДБленя: 3—6 и болЪе высокія. Длительность дЪйствія: при испы- 
)таняхъ на здоровыхъ--до 2 недфль и больше. 

Противосредства. Канфора, Г епар» сульф., Итаця; съ своей сто- 
роны — противъ РБарита карб ДЬйстве цинка усиливается отъ 
Нуксь вом 


№ 99. Эскулусъ. 


Аезсийиз Рурросаѕіапит. Лжекаштанъ конский. 


Эссеншя приготовляется изъ свфжихъ, очищенныхъ отъ шелухи 
сБмянъ, также— растираніе всего плода съ молочнымъ сахаромъ Со- 
Пержитъ въ себ дубильныя и горьюя вещества. 

ДъЪйствуетъ особенно на прямую кишку, вызывая въ ней при 
ливъ и застой крови, набухание ея венъ, съ ощущениемъ въ ней какъ бы 
осколковъ дерева, и съ болью въ поясницЬ. Къ общимъ же симпто- 
мамъ Эскул. принадлежатъ` головокруженіе, тяжесть головы, трудное 
произношен1е словъ, помутнЪне поля зрЪния; тяжесть и параличная 
слабость спины, судорожное стягиваніе затылочныхъ мышцъ (односто- 
роннее); тошнота, отвращене къ пищЪ, рвота, упорный запоръ, твер- 
дыя, узловатыя испражненія. Сильно болящія шишки у задняго про- 
хода, темнокрасныя. 

ДЪления низкія: — 2 — Х3 — 3 и болБе высокія 

Подобныя средства’ Нуксь вом, Колљинвоня 


№ 100. Этуза. 


Аейиза супарлит. Собачья петрушка ядовитая 


Эссенщя приготовляется изъ свфжаго (цвЪтущаго) растения. 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на нервную систему и на пище- 
варительные органы, вызывая въ первой состоянія сильнаго ослабления 
бо склонноспю къ судорогамъ и окоченфлости членовъ, а въ послЪд- 
нихъ, т. е въ органахъ пищевареня— явления не ослабления, а застоевъ 
крови въ нихъ, развивающихся на почвЪ нервнаго разслабления мель- 
чайшихъ сосудовъ въ ихъ тканяхъ Нижнія конечности поражаются въ 
большей степени, нежели верхнія Улучшение страданий на вольномъ 
воздух, ухудшене въ закрытомъ помфщенши Рядомъ съ явленіями 
диспепсіи наблюдается болЪзненное вздупе живота, а также набуханіе 
и болЪзненность печени. Жидкая съ желчью перем$шанныя испражнения, 
сопровождающіяся болфзненнымъ жиленьемъ. Синія подкожныя пятне 
на животЪ. 

Прим$няется въ болъзняхъ желудка и кишекъ, им$ющихъ нерв- 
ное происхождене, а не воспалительное, съ преобладающимъ ощу- 
щенемъ холода, частымъ мочеотдфлен!емъ, рвотой и коликой, боль- 
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шимъ упадкомъ силъ, слабостью ногъ, головокруженемъ и обмороч- 
нымъ состояніемъ. При рвотЪ у маленькихъ дЪтей большими, иногда 
зеленоокрашенными кусками свернутаго молока. 

Дъленя низкія Противосредства: Камфора, Купр Конзумъ, Коффса. 


№ 101. Агарикусъ. 


Азатсих тизсатиз Мухоморъ. 


Тинктура приготовляется изъ свЪжаго гриба (съ 2 ч.ч. спирта); 
растирания съ молочнымъ сахаромъ по сотенной системЪ. 

Основное дфятельное вещество ~ Аманитинъ 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на нервные центры и на сердце, 
На мозгъ дЪйствуеть подобно алкоголю, но производить болЪе силя. 
ное головокружене и бредъ и увеличиваетъ силу мышцъ 

Къ симптомамъ его относятся: 

ЧрезмЪрная чувствительность всего тфла, болфзненность всфхъ- 
членовъ, особенно ногъ, съ облегченіемъ отъ умБреннаго, медлен- 
наго движеня но съ послБдующимъ чувствомъ слабости и тяжести 
боли проявляются крестообразно, какъ, наприм., въ лЪвой рукфи правой 
ногБ. Большая чувствительность къ холодному воздуху. Мышечное 
дрожание, какъ при Страмоніи, подергиваня, судорожныя состояния 
Сонливость днемъ, частыя пробужденая ночью. Настроеше оживленное' 
беззаботное, циническія выходки; экстазныя состояния; все бы п%лъ, 
декламировалъ и т. п.; такія состоянія смЬняются и явленіями понижен- 
ной энерги, вялостью, придавленностію, слабостью. Руки и ноги хо- 
лодны и синеваты; сильный жгучий зудъ на разныхъ мЪстахъ тћла. 

Агарикъ можетъ быть умЪстенъ въ подходящихъ случаяхъ при 
судорогахъ, дрожанши членовъ, зудящихъ накожныхъ сыпяхъ, веноз- 
ныхъ застояхъ, при сильномъ половомъ возбужденіи съ ослабленной 
половой способностю и упадкомъ силъ посл удовлетворения. При- 
мняется вообще въ случаяхъ не острыхъ, а хроническихъ. 

ДЪленія преимущественно низкія до Ө 

Длительность дфйствя смотря по величин и частотЬ пріемовъ, 
нЪсколько часовъ до нЪсколькихъ дней. 

Противосредства’ Камфора, вино, кофе. Отъ растительныхъ кис- 
лотъ дъйстве Агарика усиливается. 

Подобныя средства: /'%0су , Ханнаб, Опей, Цимицифула. 


№ 102. Алюмина, Алюменъ и Алюминій, 


АЈитиптит, Глити (Алюминій), основа глины, принадлежитъ къ наи- 
боле распространеннымъ въ природъ элементамъ (металламъ) 

ДАитіпа или Аіипитит охудаіит (Апюмина) водная окись алю- 
миня, чистыи глиноземъ. 

Аштеи (Алюменъ), калійносърное соединеніе алюминия, квасцы, при на- 
грЬвани теряетъ свою кристаллизамонную воду’ и превращается въ рыхлый 
бълый труд орастворимый порошокъ, въ „жженные квасцы“), 


Изъ этихъ препаратовъ больше всего испытана Алюмина, дЪй- 
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ствующая главнымъ образомъ на нервы, исходящіе изъ спинного мозга, 
и на толстыя кишки, но также и на проче органы, равно какъ на 
кожу и слизистыя оболочки. Для дЬйствія на нервномозговую систему 
предпочитается Алюминій, а на прочіе органы — Алюмина; также, но 
ръже— Алюмень, особенно при болЪзняхъ слизистыхъ оболочекъ. 

Къ симптомамъ Алюмина относятся: 

Приливы къ головЪ, ослабленіе мозговой дфятельности, нервныя 
боли, особенно въ спинЪ и конечностяхъ; чувство сильной слабости 
во всемъ тБлЪ, особенно въ ногахъ, съ дрожаніемъ послфднихъ и су- 
дорожными подергиванями. Спазмъ или параличъ вЪкъ, ослабленіе 
зрьня. Шумъ въ ушахъ. Явленя катарра (сухого) дыхательныхъ и 
пищеварительныхъ органовъ и проч. 

Страданія появляются или ухудшаются послЪ обЪда, также вече- 
ромъ, особенно въ покоЪ и въ закрытомъ помфщенми, улучшаются 
же или проходятъ отъ умфреннаго движен!я на св5жемъ воздухф. Об- 
щая слабость; больного тянетъ все лежать, между тъмъ при лежаніи 
слабость еще больше ошущается, и чувствуется безпокойство въ 
членахъ 

Примфняется вообще въ хроническихъ случаяхъ. 

Характеристика въ отношении н$которыхъ болфзней приведена 
на слъдующихъ страницахъ: 200 (Хрон. катарръ нёба и глотки), 230 
(Запоръ), 300 (Хрон. катар. носа), 535 (Бол. кожи). КромЪ того, Алю- 
мина примфняется еще и при другихъ болЪзняхъ: при неврозахъ, при 
спинной сухотк (Алюминій); при упорныхъ болЪзняхъ глазъ и ушей; 
при чрезмрной половой возбудимости съ частыми поллюціями; при 
упорныхъ воспалительныхъ состояніяхъ половыхъ органовъ. 

Д%Ъленія: 3—6 и болфе высокія. Длительность дЪйств!я: 3—4 нед. 

Противосредства: Бромя, Игнамя, Хамомилла, Камфора. СовмЪ- 
стимо особенно съ Лахез. и Сульф. 

Подобныя средства. Барита, Комумъ, Плумб. 


№ 105. Амбра. 
Атфга 5715еа. Амбра сЪрая. 


: Получается изъ внутренностей и выдЪленій потъ-рыбы. Сильно 
пахучее вещество. 

Приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ и тинктура 

Основныя дБятельныя вещества: Амбринъ, Бензойная кислота и 
летучія ароматическія вещества. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на нервную систему, вызывая 
рядъ истерическихъ симптомовъ. Улучшен!е страданій при ум$ренномъ 
движеніи на свБжемъ воздухЪ. Забывчивость и поспфшность въ дви- 
женіяхъ; время кажется слишкомъ медленно протекающимъ. Сонъ без- 
покойный, съ частыми пробужденіями, трудное и позднее засыпаніе 
вслдствіе дфловыхъ заботъ и т. п.; возбуждающія, сладострастныя 
сновиднія. Сухость слизистыхъ оболочекъ. Судорожный кашель; ка- 
шель усиливается, когда присутствують чужие; стБснеше въ груди. Раз- 
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стройство пищеварения, съ болями въ живот; геморрой съ колющей 
болью и зудомъ въ заднемъ проходЪ. Мутная моча съ осадкомъ и 
ръзкимъ запахомъ. Зудъ половыхъ частей. 

ПримБняется въ хроническихъ случаяхъ болЪзней, при отсутствіи 
воспалительныхъ явленій, но съ преобладанемъ нервозности, особенно 
у худощавыхъ женщинъ, и при наличности указанныхъ симптомовъ. 
Между прочимъ при болъзняхъ кожи (стр. 535). 

Д%Ъленія: З-ье и болБе высокія. 

Длительность дЪйствія. 4—6 недЪль. 

Противосредства: Хамф., Нуксъ вом., Пульсат., Стафизацля. 

Подобныя средства Аса. фет., Мосхусъ, Валеріана. 


№ 104. Аммонй броматъ см. подъ № 49. 


№ 105. Аса (ии Аза) фетида. 


„45а роей4а. Вонючая камедь. 


Получается изъ востока (Пери) въ видЪ высушеннаго смоли- 
стаго вещества, крайне непріятнаго запаха, и изъ него приготовляется 
тинктура (также растиранія съ молочнымъ сахаромъ). . 

Дъйствуеть не такъ на мозгъ, головной и спинной, какъ на 
нервныя сплетенія брюшной и тазовой полости; отсюда-–состоянія 
раздраженія органовъ этихъ полостей, желудка, кишекъ и проч., съ 
приливами и застоями крови. ВмЪстВ сътЬмъ повышается дЪятельность 
и другихъ органовъ и тканей; у кормящихъ женщинъ, наприм., увели- 
чивается отдфленіе молока; гноящіяся мягкія ткани и кости съ жид- 
кимъ, гнилостнымъ выдЪленіемъ получаютъ болфе доброкачественный 
характеръ. 

По симптомамъ своимъ Аса фетида соотвЪтствуетъ неврозамъ, 
при которыхъ чаще всего и примЪняется (характеристику см. на стр 
154). КромЪ того она примЪняется съ пользой при язвахъ и костоЪдЪ 
указаннаго характера. 

ДЪленія: при неврозахъ--низкія, 3 до 1; при язвахъ и бользняхь 
костей— среднія и боле высокія дБленія предпочтительн%е. 

Длительность дйствія: большихъ пріемовъ--до 14 дней, мень- 
шихъ--нЪсколько часовъ. 

Противосредства: Вамфора, Хина, Кауст., Шульват. 

Подобныя средства; въ отношеніи нервовъ— 4мбра, Мостусь, Ва- 
лерлана; въ отношеніи язвъ и костей: Аурумь, Меркур., Фосфор., Оилиц., 
Ацид. флуор. 


№ 106. Берберисъ. 
Вегфег1$ оиіеағіѕ. Барбарисъ обыкновенный. 


Тинктура приготовляется изъ корневой кары. 
Основное дЪятельное вещество—Берберинъ. 


— 750 — 


Дъйствуеть преимущественно на почки, мочевой пузырь и пе» 
чень. Къ общимъ симптомамъ относятся: общая слабость, замедлен» 
ный пульсъ, чувство разбитости въ членахъ; боли въ костяхъ и суста- 
вахъ, съ припуханіемъ тканей; разстройства и боли ухудшаются отъ 
движенія, въ послБобБденные часы, и выступаютъ они чаще на лБ- 
вой сторонЪ тБла. Колотье и зудъ въ кож, особенно — волосистой 
части головы и лица. Приливы къ голов. Боль въ поясницЪ, прости- 
рающаяся въ разныя стороны. Разстройства пищеваренія. Боль въ 
области почекъ и явленія раздраженія мочевого пузыря. Половая сла- 
бость, съ непріятными и болфзненными ощущенями въ половомъ 
орган%. 

Берб. умЪстенъ въ тБхъ случаяхъ, когда имЪются воспалитель- 
ныя (не высокой степени) явленія и приливы съ застоями въ нЪсколь- 
кихъ органахъ полости живота и таза, при наличности указанныхъ 
симптомовъ. 

Д%ленія: Х1. Длительность дЪйств!я; 1—2 дня. 

Противосредство: Камфора. Подобныя средства: Кипсик., Нуке» вом. 


№ 107. Бисмутъ. 
Взтифит тчсит рғаесірйатт. Азотнокислый висмутъ. БЪлила. 


Приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ. 

Отъ большихъ пріемовъ получаются: рвота, поносъ, колика, го- 
ловокруженіе, разстройства въ органахъ чувствъ, бредъ, подергиванія, 
спазмъ сердца и легкихъ; испражнен!я принимаютъ темносфрый видъ 
или черный. Продолжительное употребленіе бЪлилъ, съ косметической 
цфлью, вызываеть нерЪдко лицевую боль, подергиванія лицевыхъ 
мышцъ и даже параличи ихъ.— Отъ меньшихъ пріемовъ: слабость ногъ, 
чувство разбитости, мышечная боль и дрожаніе рукъ и ногъ. 

Поэтому въ малыхъ дозахъ Бисмутъ можетъ быть цЪлительнымъ 
средствомъ, въ подходящихъ случаяхъ, при судорогахъ лицевыхъ 
мышцъ, при тик, при частичномъ параличЪ ихъ, особенно же при 
спазматической боли въ желудк (съ усиленнымъ выдЪленіемъ слюны 
и отрыжкой), при воспаленіи желудка и кишекъ; при слабости, вродъ 
параличной, ногъ и дрожаніи рукъ; при страданіяхъ сердца съ стЪсне- 
ніемъ въ груди. 

ДЪленія: Х2—Х1, также боле крупныя (грановыя) дозы. 

Длительность дфйств!я: нъсколько часовъ до н‹ёсколькихъ дней, 
смотря по величинЪ и частотЬ пріемовъ. 

Противосредства: Нуксь вом., Капенк., Калькар. карб. 


№ 108. Вакцининъ. 


Уассіпіпит. Оспенный ядъ. Коровья оспенная лимфа. 


Вакцининъ, для гомеопатическихъ цфлей, примЪняется въ расти- 
раніяхъ съ молочнымъ сахаромъ или въ спиртныхъ разведеніяхъ. 
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О вакцининЪ, какъ о средствЪ, излЬчивающемъ и предупреждаю- 
щемъ вредныя послдствія оспенной прививки, сказано на стр. 76. 
Къ этимъ вреднымъ послЬдствіямъ относятся: упорныя накожныя сыпи, 
частое познабливаніе, невральгическія боли. Прививка оспы можетъ 
вызвать взрывъ туберкулеза въ тЬхъ случаяхъ, когда онъ дотолЪ на- 
ходился въ скрытомъ, дремлющемъ состояніи. 

На основаніи такихъ фактовъ, нЪкоторые врачи-гомеопаты счи- 
таютъ Вакцининъ, въ отношеніи указанныхъ разстройствъ, гомеопа- 
тическимъ средствомъ и помимо прививки, когда они подобны вызы- 
ваемымъ имъ явленіямъ въ организм и имфютъ въ основ своей 
испорченность крови и соковъ (дискразію). 

Д%ленія: З и болће высокія. Противосредство: ул. 

Подобное средство: Варіолинљъ, т. е. лимфа изъ человфческой 
оспенной пусгулы. О ВарюлинЪ можно сказать вообще то же, что о 
Вакцинин%. 


№ 109. Геллеборусъ. 


НеПеђбоғиѕ тире’. Зимняя роза. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго корня. 

Основныя дятельныя вещества: Геллебореинъ (наркотическое) 
и Геллеборинъ (Бдкое) 

ИмЪетъ мЪстное раздражающее дЪйслв!е на слизистыя оболочки 
и вначалЪ возбуждающее, а затЪмъ парализующее дЪйствіе на цен- 
тральную нервную систему, особенно на солнечное сплетене и сер- 
дечные нервы. 

Симптомы Геллебора таковы, что дфлаютъ его умЪфстнымъ при 
такихъ болЪзняхъ, какъ: душевныя разстройства, особенно когда они 
сопровождаются жестокими головными болями и приливами къ мозгу; 
воспаленіе мозга, съ водянкой головы и выдБленіемъ лишь малыхъ 
количествъ темной и мутной мочи; судорожныя состоянія; пораженія 
сердца, грозяшія параличемъ его; холероподобныя или дизентериче- 
скаго рода пораженія кишекъ, воспаленіе почекъ и слабость мочевого 
пузыря; упорныя накожныя сыпи, злокачественная малярія, скарлатин- 
ная водянка. 

ДъЪленія: низшія до Ө (чистая тинктура часто предпочтительнъе 
бываетъ, особенно при скарлатинной водянкЪ, также мозговой). 

Длительность дБйствія: 3—4 недБли. 

Противосредства: Камфора, Хина. 

Подобныя средства: Апись, Каниабись, Апоцин. 


№ 10. Діоскореа. 
Піоѕсоғӯеа 210105а. Ііамсъ. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго корня. 

Основныя дфятельныя вещества: Сапонинъ и Діоскореинъ. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на органы пищеваренія и нерв 
ную систему. Въ Америк Діоскор. считается въ ряду главнфйшихъ го- 
меопатическихъ л$карствъ. 
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Боли, соотвЪтствующшія этому средству, имъютъ перемежаюцийся 
характерЪ и являются приступами; ухудшаются отъ движенія, отъ стоянія, 
отъ надавливанія и на вольномъ воздух; ухудшаются вечеромъ и 
ночью, при лежаніи скорчившись. Боли особенно въ живот, колико- 
образныя; боли и въ другихъ частяхъ тЬла, особенно въ поясницЪ и 
конечностяхъ. 

Діоскореа соотвЪтствуетъ особенно такимъ больнымъ, которые 
страдаютъ, между прочимъ, слабой пищеварительной силой и обиль- 
нымъ образованіемъ газовъ въ кишкахъ. На основаніи еше другихъ 
своихъ симптомовъ, Діоскореа съ большой пользой примЪняется при 
пораженіяхъ печени и желчнаго пузыря, для облегченія болей въ нихъ, 
равно какъ для болфе легкаго прохожденія желчныхъ камней; также 
при почечной коликБ ДалЪфе, Діоскореа очень полезна бываетъ при 
поносБ, гоняющемъ утромъ изъ постели, при холеринЪ и дизентеріи, при 
тифлитЬ и аппендицитЬ; также при ревматическихъ и невральгиче- 
скихъ страданіяхъ, при иш!асЪ; наконецъ, при геморроЪ и при сперма- 
торреф вслЪдствіе половой слабости, при частыхъ поллющяхъ съ по- 
слБдующей слабостью, особенно въ кол$нахъ 

Дъленія: низкія, Х Зи ниже до Ө. 

Подобныя средства; Ќолоцинт., Нукеь вом., Хамонил , Русь, Оульфур% 


. 


№ Ш. Кардуусъ маранусъ. 
Сат4иих тапапиз. Марвинъ татарникъ. 


Тинктура приготовляется изъ сЪмянъ и корня. 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на печень. Симптомы этого сред- 
ства — слЬдующіе: 

Бфловатый налетъ на язык, горькій вкусъ, изжога, отсутствіе 
аппетита, тошнота и рвота кислымъ и желчнымъ; пустая отрыжка послЪ 
према пищи, боль въ желудкЪ, ослабленное пищеварен!е. Боль въ 
правой сторон груди, въ области нижнихъ реберъ, гдъ печень; рЪзь 
и урчаніе въ живот, запоръ по нЪскольку дней, или жидкія испраж- 
ненія, темныя, зеленоватыя или свЪтложелтыя. Моча вначалЪ очень 
свфтлая, затЬмъ все болфе темная. Общая слабость и разбитость, на- 
строеніе удрученное, раздражительное. Тупая головная боль, особенно 
на Правой сторон%. 

ПримЪняется при пораженіяхъ печени съ поносомъ или запоромъ, 
при желчныхъ камняхъ; Кардуусъ оказывался полезнымъ также при 
другихъ болфзняхъ, при кашлЪ съ колотьемъ въ боку, при пораженіяхъ 
плевры, при приливахъ къ маткЪ, но болЪе точныхъ показаній для 
послфднихъ случаевъ пока не имЪется. 

Длительность дБйствія: нёсколько часовъ. 

Дъленія:Х1; предпочтительн%е, однако, бываетъ чистая тинктура (Ө). 


№ 12. Кали броматъ. 
Кайит фтоташт. Бромистый калій. 


ПримЪняется въ водныхь или водноспиртныхъ растворахъ 
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ь Отъ большихъ дозъ бромистаго калія получается слабость и при- 
тупленность, тБлесная и душевная; чувство онфмфня въ кожЪф тЬла, съ 
высыпащемъ вродЪ угрей или прыщей, разслабленность мышцъ и 
дрожаніе членовъ, судорожныя состоянія; слабость памяти и сообра- 
женія, затрудненность рЪчи, тяжесть и боль головы и головокруженіе; 
ослабленіе зрЪн!я и слуха; ослабленіе сердца; явленія раздраженія сли- 
зистыхъ оболочекъ дыхательныхъ и пищеварительныхъ органовъ; уси- 
ленное мочеотдфлен!е; ослабленіе половой силы и полового влеченія. 

Несмотря на такого рода патогенезъ, бромистый калій до сей 
поры пока очень мало примЪняется въ практикъ для цфлей чисто го- 
меопатическихъ и считается больше палліативнымъ, чфмъ излЬчиваю- 
щимъ средствомъ, и именно въ случаяхъ необычайно сильной нервно- 
мозговой возбудимости, какъ манія (161), судорожныя болЪзни (паду- 
чая) и т. п, въ каковыхъ болЪзняхъ онъ можетъ дфйствовать временно 
успокаивающе только въ болће крупныхъ дозахъ. 

Въ малыхъ дозяхъ Кали бромат. можетъ быть умЪстенъ при нЪ- 
которыхъ накожныхъ сыпяхъ. какъ, наприм., при красныхъ угряхъ 
(стр. 554). 

ДЪленя: Х2 — Х1 до грановыхъ дозъ. 


№ 15. Коллинсонія. 
СоЙтзоша свпааенз15. Коллинсоня Канадская 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго растения. 

Американское народное средство противъ поврежденій (какъ 
Арника). также противъ болфзней мочевого пузыря и мочевыхъ кам- 
ней, пострћла, коклюша. 

При методическомъ испытаніи Коллинсоніи получаются слЬдующіе 
симптомы; Й 

Тупыя боли въ голов и во лбу, боли въ лЪвомъ вискЪ, стучаніе 
въ голов съ ощущеніемъ распиранія; желтый цвфть кожи у глазъ; 
боли, какъ при ревматизмЪ, въ рукахъ и ногахъ, Учащенное сердце- 
біеніе при мальйшемъ движеніи или возбужденіи; кровохарканіе съ 
отрывистымъ, короткимъ кашлемъ; боль и стЬсненіе въ груди. Языкъ 
желтообложенъ, горькій вкусъ, усиленный аппетитъ, тошнота, рвота, 
боль въ надбрюшіи во время и послБ испражненія; боль въ области 
печени, приливы крови къ тазовымъ органамъ, геморрой; ощущшеніе 
въ заднемъ проход какъ отъ маленькихъ осколковъ дерева или отъ 
камушковъ; поносъ съ кровью. слизью и бол5зненными натугами, также 
запоръ 

На основаніи этихъ и еще другихъ симптомовъ, Коллинсонія 
умъстна бываетъ при геморро% (рядомъ съ Нуке» вом., 4409, Сульф.), при 
дизентероподобныхъ заболфваняхъ, при выпаденіи прямой кишки, 
при дисменорреъ съ неправильнымъ положеніемъ матки, при варико- 
целе, при сперматорреЪ у страдающихъ геморроемъ. 

ДЬленія: Ж2 — 1 до Ө. 
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№ П4. Литій карбоникъ. 


ГАциит са’тфотсит. Литій углекислый. 


Приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ. 

Къ симптомамъ Литія относятся главнымъ образомъ: давящія боли 
въ мочевомъ пузыр%, напираніе на мочу послЪ моченія, затрудненное 
или болЪзненное мочеотдЪленіе, щекотаніе въ мочевомъ каналЪ, мо- 
черЪзъ; темная, насыщенная моча съ осадкомъ. Катарральныя явленія 
со стороны зфва, желудка и кишекъ Приступы сухого кашля съ щеко- 
таніемъ въ гортани, очень сильные и ослабляющіе, и съ болью въ 
груди. Гиперемія слизистой оболочки глазъ съ ослабленіемъ зрЪнія 
или половиннымъ зрёнемъ (предметы видятся лишь въ лфвой поло- 
вин поля зрънйя). 

Средство это надо имЪть въ виду въ хроническихъ случаяхъ по- 
дагры и ревматизма, сопровождающихся страданіями почекъ и моче- 
вого пузыря, при мочевыхъ камняхъ, при соотвфтствующей слабости 
зрЪнія, при чрезмрной чувствительности глазъ и т. д. 

ДъЪленія: низшія. 


№ 15. Подофиллумъ. 
РодорйуЙит рейайит. Майское яблоко. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго корня. Изъ эссенціи полу- 
чается путемъ осажденя Подофиллинъ, употребляющійся въ расти- 
раніяхъ съ молочнымъ сахаромъ. 

Подофиллинъ въ ХІ — 1 дБленіи дъйствуетъ легко послабляю- 
щимъ образомъ на кишечникъ; въ большихъ же дозахъ не только Подо- 
филлинъ, но и /одофиллумь дъйствуеть раздражающимъ образомъ на 
желудокъ и кишки, вызывая въ нихъ явленія остраго воспаленія, также— 
на мочевые органы, вызывая разстройства мочеотдЬленія съ болью въ 
области почекъ. Кром% того, Подофиллинъ вызываетъ рядъ разстройствъ 
и въ другихъ органахъ, особенно въ печени и матк$. 

Показаніями къ примЪненію на практик служатъ слЬдующіе 
симптомы со стороны кишечника и печени: не сопровождающійся 
болью утренній поносъ водянистыми, желтыми выдЊЪленіями, подобно 
Апись, Румексь и Нуфаръ, обильными и вырывающимися сильной струей, 
съ предшествующей тошнотой и рвотой и послъдующимъ разслабле- 
ніемъ, особенно въ прямой кишкЪ. Испражненія хуже бываютъ послЪ 
Ъды и питья, и случается, что позднће днемъ является еще и нормаль- 
ный стулъ. – Подофиллумъ часто хорошее средство для дфтей во время 
проръзыванія зубовъ при зеленыхъ водянистыхъ испражненіяхъ, съ 
скрежетаніемъ зубовъ и стенаніемъ во снЪ, а также при выпаденіи 
прямой кишки во время испражненія. - Симптомы со стороны печени: 
хроническое набуханіе ея, желтизна лица и бБлковъ глазъ, скверный 
вкусъ во рту, отпечатки зубовъ на языкъ; при этомъ могутъ быть за- 
поръ и глинистаго цвфта испражненія. 

ДЪленія: х2 — ХЗ. Подобныя средства: кром$ вышеуказанныхъ, 
по общему дЪйствію-– Леркур., Ирис, Кольхик., Лептандра. 
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№ НӨ. Румексъ. 
Витех стриз. Щавель курчавый. 


Эссенщя приготовляется изъ свфжаго, весною выкопаннаго корня. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на кожу, лимфатическія железы, 
особенно на слизистыя оболочки дыхательныхъ органовъ, именно--гор- 
тани и дыхательнаго горла, раздражая слизистыя оболочки и уменьшая 
выдфлен!е изъ нихъ Ухудшеніе симптомовъ вечеромъ, отъ малфйшаго 
холоднаго сквозняка, отъ обнаженія, отъ давленія, отъ глубокаго вды- 
ханія, отъ движенія. 

ПримБняется часто съ успБхомъ при катарръ гортани и дыхатель- 
наго горла, при бронхит, съ мучительнымъ, сухимъ, щекочущимъ 
кашлемъ, ухудшающимся отъ указанныхъ условій, при разстройствахъ 
дыханія у эмфизематиковъ и чахоточныхъ, при охриплости и безго- 
лосьи; далЂе, при катарръ желудка или кишекъ (между прочими сим- 
птомами—отвращен!е къ мясу, которое вызываетъ отрыжку и кожный 
зудъ, а также—утренніе поносы, не терпящіе отлагательства): также 
при ревматическихъ блуждающихъ боляхъ и при зудящихъ болфзняхъ 
жожи (пруритъ, пруриго, уртикарія). 

ДЪленія : <1 — ХЗ и боле высокія. 

Подобныя средства: Беллад., Кауст., Сульф., Подофил. 


№ 117. Секале. 
Ѕесаіе согпиит. Маточные рожки. Спорынья. 


Приготовляются растиранія съ молочнымъ Сахаромъ и тинктура 
<ъ виннымъ спиртомъ. 

Основное дЪятельное вещество: Эрготинъ. 

При остромъ отравленіи большими пріемами маточныхъ рожковъ 
{или Эрготина) являются симптомы разстройства желудка и кишекъ 
блЪдность, синюха, ощущеніе ползанія мурашекъ, малый и напряжен- 
ный пульсъ, мышечная слабость; также—головная боль, головокруже- 
ніе, упадокъ силъ, замедленіе пульса, бредъ, помраченіе, коматозное 
состояніе и, если нЪтъ поворота къ выздоровленію, смерть. У бере- 
менныхь—выкидышъ или преждевременные роды. 

Хроническое отравленіе, отъ хлЪба со спорыньей, выражается въ 
двухъ формахъ: судорожной (злая корча) и гангренозной. При первой 
форм преобладають нервные симптомы: слабость, головокруженіе, 
ползаніе мурашекъ (осббенно въ нижнихъ конечностяхъ), судорожныя 
явленія, позднће-–-параличныя, и слЪпота; при второй формЪ преобла- 
даютъ явленія омертвЪнія, преимущественно въ ногахъ, также и въ ру- 
кахъ и въ носу, рядомъ съ волчьимъ голодомъ, холодБніемъ тЬла и 
потерей чувствительности. 

Характеристика въ отношении нЪкоторыхъ болфзней приведена 
на слфдующихъ страницахъ: 224 (Кровотеченіе изъ желудка), 245 (Вос- 
пал. толст. кишки), 442 (Кровотеченіе изъ матки), 540 (Бол. кожи). Кром 
того, Секале можетъ пригодиться при кровотеченіяхъ изъ другихъ орга- 
новъ, при судорожныхъ и параличныхъ состояняхъ, особенно—ниж- 
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ихъ конечностей, при ослабленіи зрЪнія, при изнуряющихъ поносахъ 
(холера), при потеряхъ сЪмени и половомъ безсиліи, при слабости мо- 
чевого пузыря съ частыми позывами на мочу и проч. 

ДЪленія: низшія; при нервныхъ явленіяхъ болфе высокія дЪленія 
предпочтительнЪе. 

Противосредства: Ёамфори, Опій. 


№ 118 Сенеціо. 


Ѕепесіо аигеиз. Крестовникъ. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго растенія. 

Къ общимъ симптомамъ Сенеціо относятся: 

Общая слабость, сонливость днемъ, переходящія какъ-бы ревма- 
тическія боли, около полудня, въ пахахъ, нижней челюсти, плечахъ, 
вискахъ и предплечьяхъ, также вообще въ рукахъ, груди и лицЪ. Сонъ. 
безпокойный, сладострастные сны съ поллюціями. -— Изъ отдЪльныхъ. 
органовъ поражаются особенно почки, мочевой пузырь, матка, также 
слизистыя оболочки дыхательныхъ органовъ. Сенеціо можно имЪть въ 
виду, какь полезное средство, при пораженіяхъ почекъ и мочевого пу- 
зыря съ мочерфзомъ и кровотеченіемъ, при легочныхъ болЪзняхъ у 
особъ женскаго пола, если притомъ имЬются разстройства менструацін, 
при неправильной и болфзненной менструаціи, при бЪляхъ. Характе- 
ристику при болЪзняхъ кожи см. на стр. 540. 

Дъленія: Ж2 до Ө. 

Подобныя средства: по дйствію на органы дыханія — Сањвинаргя,. 
вообще же— Гелошась, Пулсатилала. 


№ 19. Теребинтина. 
Теуеђіпійіпае оеши. Терпентинное масло, Скипидаръ. 


ПримЪняется въ спиртныхъ разведеніяхъ. 

Къ симптомамъ отравленія относятся: 

Чувство общей слабости и вялости, отяжелЪніе членовъ съ ту- 
гостью всфхъ суставовъ, головокруженіе, сильная боль въ живот, съ. 
урчаніемъ, рвота, съуженіе зрачковъ, воспаленіе мочевого пузыря и 
почекъ, воспаленіе дыхательныхъ путей, удушье; также нервные при- 
падки и накожныя сыпи. 

Теребинтину слфдуетъ им%Ъть въ виду преимущественно при рев- 
матическихъ страданіяхъ, исходящихъ изъ отдфльныхъ областей спино- 
мозговой нервной системы съ тугостію и разслабленіемъ конечностей, 
особенно нижнихъ: при хроническихъ катаррахъ дыхательныхъ путей, 
сопровождающихся мучительнымъ кашлемъ. при хроническомъ воспа- 
лени легкихъ съ наклонностію къ кровотеченіямъ, при воспаленіяхъ. 
почекъ, особенно при почечномъ пескЪ и мочевыхъ камняхъ, при 
кровавой мочЪ, при катаррф мочевого пузыря съ тягостными разстрой- 
ствами мочеотдЪленія. 

ДЬленія: ХЗ до Х1.—Противосредства: Беллад., Камфора. 

Подобныя средства: Аантарись, Копамба. 
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№ 120. Элантъ. 


Айапіћиѕ оїипаиіоѕа. Китайскій ясень. 


Тинктура приготовляется изъ высушенныхъ сЬмянъ. 

ДЪйствуеть на центральную нервную систему, на кровь, на кожу. 
Симптомы, какъ при тифахъ, сопровождающихся большой слабостью, 
накожныя же измненія, какъ при тяжелыхъ формахъ скарлатины. 
Большой уладокъ силъ уже въ началь острой болфзни можетъ слу- 
жить показаніемъ для примЪненія Эланта, особенно у чувствитель- 
ныхъ, нервныхъ субъектовъ. 

Хуже чувствуетъ себя больной при лежаніи на правой сторон%; 
когда сядетъ (изъ сидячаго положен), то являются головокружеше и 
рвота. 

Эланть оказывался очень полезнымъ въ злокачественныхъ фор- 
махъ дифтерита, кори, скарлатины, дизентеріи. брюшного тифа ит. п. бо- 
лЪзней. Въ АмерикЪ славится.какъ средство противъ сфнной лихорадки. 

Д%ленія; 3 до Х1 ` 

Подобныя средства: Баптизія, Гельзем., Ацид. мурѓат., Русь, Аммон. 
карбон. Лахез.. Арника. 


№ 121. Дбіесъ. 


1) 407е5 сапайепѕіѕ. Омеговая ель (Канадская). 


2) 461ез півта. Обыкновенная ель. 


Эти два растенія сходны вообще по дЪйствію, но Абіесъ нигра 
лучше испытана, нежели Аб!есъ канадензисъ. 

Эссенщя приготовляется изъ кончиковъ вЪтвей съ листьями. 

Дъйствіе Абіеса простирается главнымъ образомъ на слизистыя 
оболочки (катарральныя явлен я), особенно—пищеварительныхъ орга- 
новъ; Абесъ нигра дЪйствуеть еще замфтнымъ образомъ на сердце. 

Абіесъ можетъ пригодиться при всякой болЪзни, если имБются 
между прочимъ слъдующіе симптомы, особенно характерные для этого 
‚средства: 

„Абфесь канад.: волчій голодъ и охота съфдать больше, чфмъ пере- 
‘носить желудокъ, грызущее ощущене въ желудкЪ и познабливаше съ 
гусиной кожей. Особенно показанъ при хроническихъ заболЪваніяхъ 
желудка и печени, а также при неправильныхъ положеніяхъ матки, 
зависящихъ отъ общей тЪлесной слабости. 

Абіесь пира: ощущеніе, какъ еслибы во входЪ въ желудокъ на- 
ходился твердый предметъ, котораго не удается сдвинуть съ м%ста. 
Ухудшеніе страданій послф према пищи. Особенно показано при за- 
болъваніяхъ желудка и легкихъ: при желудочныхъ страданіяхъ вслЬд- 
стве чрезмЪрнаго употребленія табака, кофе и чая; также при ипо- 
хондріи съ запоромъ и при истерическомъ шарЪ. 

ДъЪленія: ЖЗ до ХІ. 

Подобныя средства: Изнація, Сепія, Туя —для Абіесъ канад; Брѓоніл, 
Нуксъ вом., Кали карбон. —для Абіесъ нигра. 
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№ 122. Абсинтъ. 


Арѕіпїиию (или Акепиыа аБзт нии). Полынь 


Тинктура приготовляется изъ свЪъжаго растения (съ 5 ч.ч. спирта). 

Основныя дфятельныя начала: полынное масло и Абсинтинъ 

Явленія отравленія большими дозами (у животныхъ) Дрожан!е` 
мышцъ, судорога челюстей, столбнякъ, спираніе дыханія, пЪна у рта и 
непроизвольное выдфлен!е кала, мочи и смени У людей, пьющихъ 
много полынной водки, наблюдаются подобныя же явленія, а также, 
и раньще всего, отуманиваніе мозга, бредъ, галлюцинаціи и припадки, 
подобные падучей болъзни. Обильное выд$лене мочи и лихорадочное 
состояніе. 

На основаніи такого дфйствя Абсинта, его можно имфть въ виду 
при тифозныхъ болЪзняхъ, сопровождающихся упорной безсонницей и 
приливами къ мозгу, также при маніакальныхъ состояніяхъ, въ кото- 
рыхъ больной, полный страха, то и дъло порывается ходить и бЪгать. 
взадъ и впередъ, также при судорожныхъ состоянияхъ. 

ДЪленія: низкія и болЪе высокія. 

Подобное средство: Артемизл вульарисъ. 


№ 125. Агнусъ кастусъ. 
Акииѕ са51из. Прутнякъ. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжихъ зр$лыхъ плодовъ 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на мочевые и половые органы, 
въ которыхъ вызываетъ; у мужчинъ — вялость частей съ сильно пони- 
женнымъ влечен!емъ; необычайно повышенное влечене съ постоян- 
ными эрекціями, постоянное отхожденіе выдЪленія изъ предстательной 
железы; желтоватое выдфлен!е изъ мочевого канала; чувство давленія 
въ сЬменномъ канатикЪ и яичкахъ;—у женщинъ же—перерывъ мЪсяч- 
ныхъ съ тянущей болью въ живот: уменьшенное выдфлен!е молока у 
кормящихъ грудью. 

Къ сопутствующимъ симптомамъ относятся: общая слабость и вя- 
лость, съ временными состояніями душевнаго возбужден!я; угнетен- 
ность духа съ разговорами о смерти и умираніи; нервное щекотаніе 
въ Лиц и въ кож головы; шумъ въ ушахъ, съ ослабленіемъ слуха; 
ощущеніе то озноба, то жара, при холодЪ рукъ; усиленный аппетитъ и 
голодъ; непріятныя ощущенія въ желудкЪ; мягкія, но трудныя испраж- 
менія, или твердыя, съ задержками. 

Агнусъ можно имЪть въ виду: при меланхоліи или ипохондріи у 
субъектовъ съ половой слабостью или, наоборотъ, съ необычайно по- 
вышенной половой страстью; при заглушенномъ трипперф или при 
маломъ истеченіи съ опуханіемъ яичка; при остановкЬ мЪсячныхъ съ 
приливами и болью въ маткЪ; при уменьшенномъ выдфлени молока 
у кормящихъ женщинъ. 

ДћЬленія: ХЗ и болће высокія. 

Подобныя средства: 40и0. фосфорик., Комумъ, Нуфарь, Кали бромат. 

Противосредства: Камфора, растительныя кислоты. 
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№ 124. Дзарумъ. 


Азагит енгореит. Копытень европейскій. ПодлЪсникъ. 


Эссенщя приготовляется изъ свЬжихъ листьевъ. 

Къ общимъ симптомамъ относятся: преобладающая зябкость, хо- 
лодныя руки и ноги при ощущеніи жара въ остальныхъ частяхъ тфла; 
усталость и слабость, особенно посл обћда, съ временной тошнотой, 
ощушеніе легкости во всемъ тБлБ, ощущеніе какъ бы витанія въ воз- 
дух; ухудшене страданій на свЪжемъ воздух; они чувствуются больше 
на лЪвой сторон. — Сонъ безпокойный, не каждую ночь, а въ одну 
черезъ другую; досадныя сновидфн!я; большая сонливость днемъ. На- 
строеніе изм нчивое, больше раздражительное - Тяжесть головы, пуль- 
сирующія головныя боли, такія же боли въ глазахъ. - Явленія, какъ при 
катарръ дыхательныхъ путей. — Разстройства пищеваренія, съ болью и 
коликой въ живот, тошнотой и рвотой слизью и желчью; вялость ки- 
шечника и скудныя испражненія желгослизистыми массами.—Давление 
въ мочевомъ пузыр съ частыми позывами на мочу, преждевременныя 
регулы съ потугообразными болями въ живот. 

Это средство показано въ легкихъ лихорадочныхъ заболЪфван!яхъ 
съ волненіемъ и приливами крови, длительной зябкостію, при пуль- 
сирующихъ ревматическихъ боляхъ, при катаррахъ желудка, тонкихъ и 
и толстыхъ кишекъ, при коликЪ и спазмЪ мочевого пузыря и проч. 

ДъЪленія: низкія и болЪфе высокія. 

Длительность дБйствія: до 8 дней. 

Противосредства: Камфора, уксусъ, лимонъ. 


№ 125. Акалифа. 


Асаурйа пака. Индійское растеніе (изъ рода молочайныхъ) 


Тинктура приготовляется изъ свфжаго растенія. 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на сосуды кровообращения, осо- 
бенно—дыхательныхъ органовъ, и на слизистыя оболочки послЪднихъ. 

Характерны для этого средства: сухой кашель съ послБдующимъ 
кровохарканіемъ; по утрамъ кровь красная и жидкая, по вечерамъ же 
темная, густая и свернувшаяся; ощущеніе стиснутости кругомъ въ груди. 
Средство это полезно бываетъ при кровохарканіи вслЪдствіе туберку- 
леза легкихъ, вообще же оно еще недостаточно испытано. 

ДЪленйя: среднія, 2—6. 


№ 126. Длоэ. 


410 зосота. Сабуръ. 


Тинктура есть растворъ отвердфвшаго сока (изъ листьевъ) Алоэ 
въ 5 чч. спирта; приготовляются и растиранія съ молочнымъ сахаромъ. 

Основное начало: Алоинъ, отъ котораго и зависитъ слабитель- 
ное дЪйствіе этого средства. 


ДЪйствуеть раздражающимъ образомъ на слизистую оболочку 
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желудка и кишекъ, также на печень и кишечныя железы, вызываетъ 
усиленный приливъ крови къ брюшнымъ и тазовымъ органамъ, также 
къ груди и головЪ. 

Симптомы: усиленный аппетитъ, чувство давленія въ области пе- 
чени, вздутіе живота съ коликой, повторное кашеобразное испражне- 
ще съ бол$зненнымъ жиленіемъ, выпираніе венъ прямой кишки; также 
жидкослизистыя испражнен!я, перемфшанныя съ кровью; боль въ об- 
ласти почекъ; скудная, горячая моча, иногда съ кровью и жженіемъ при 
мочеиспускании; повышенная половая страсть; усиленная менструація. 

Прим%няется въ соотвЪтствующихъ болЪзняхъ, особенно же при 
выпираніи геморроидальныхъ узловъ, съ жжешемъ и съ повторными 
испражненіями упомянутаго вида 

ДЪленіе` З до 1, также – высокія 

Длительность дЪйствія: отъ малыхъ пріемовъ-- нЪсколько часовъ, 
отъ ббльшихъ -- нЪсколько дней. 

Подобныя средства: Нуксъ вом., Эскул., Коллинсоня, Сульфур» 

Противосредство: растительныя кислоты. 


№ 127. Алюминий. См. подъ № 102. 


№ 128. Аммонакумъ гумми. 


Аттотасит гитит (изъ растенія азіатскаго – Оогеша аттопіа- 
сит), смолистое вещество, заключающее въ себъ камедь и эеирное 
масло. Изъ него приготовляются растиранія съ молочнымъ сахаромъ 
до 5 сотеннаго дЬленія, а затБмъ разведения. 

Дъйствуеть особенно на пищеварительные и дыхательные ор- 
ганы, на ихъ слизистыя оболочки. Симптомы со стороны пищевари- 
тельныхъ органовъ: увеличенное слючоотдфлене, непріятный и горь- 
кій вкусъ, отсутствіе аппетита, отрыжка, изжога, тошнота съ отвраще- 
ніемъ къ пищ: рЪзь въ живот, мягкія, кашеобразиыя испражненія съ 
отхожденіемъ газовъ, слизистый поносъ. — Со стороны дыхательныхъ 
органовъ: явленія катарра верхнихъ путей съ обильнымъ слизистымъ 
выдБленіемъ; стБсненіе въ груди, временами съ колотьемъ. 

‚ Аммоніакумъ вызываеть также раздраженіе сЪтчатой бболочки 
глаза, такія, именно, явленія, какъ при глаукомЪ; затемнЪн!е поля зрЪнія, 
особенно по утрамъ; поражается преимущественно лфвый глазъ — Шумъ 
въ ушахъ съ тугостію слуха.—Тяжесть или боль головы, особенно надъ 
глазами.—Тяжесть и усталость рукъ и ногъ, тянущія боли въ нихъ.--Моче- 
отдфленіе усилено; жженіе въ кончикЪ ствола 

На основаніи сказаннаго, Аммон!акумъ можетъ пригодиться, какъ 
цфлебное средство, при катаррЪ желудка и кишекъ съ хроническимъ 
несвареніемъ, при хроническомъ катарр% дыхательнаго горла, при рев- 
матизмЪ мышцъ и суставовъ болЪфе легкой степени, верхнихъ и ниж- 
нихъ конечностей, при начинающейся слЪпотЬ (амавроз%). 

Дђъленія: преимущественно низкія, при болфзни глазъ — болЪе 
высокія. 
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№ 129. Аммонй муріатикъ. См. подъ № 49. 
№ 150. Аммонй фосфорикъ. см. подъ № 49. 


№ 151. Ангустура. 


АирияЯита чега. Прибрежникъ. 


Тинктура приготовляется изъ коры. 

Основное начало — Куспаринъ. 

ДЪйствуеть главнымъ образомъ на головной и спинной мозгъ, 
вызывая судорожныя страданя въ разныхъ частяхъ т$ла, особенно на 
голов и спинЪ; тугость затылка; боли въ членахъ съ щелканіемъ въ 
суставахъ; слабость ногъ. —ДалЪе, разстройства пищеваренйя, съ отсут- 
ствіемъ аппетита, но чувствомъ голода; тошнота, боли въ животЪ, съ 
скопленіемъ газовъ.--Легкій катарръ дыхательнаго горла съ упорнымъ 
щекочущимъ раздраженіемъ въ гортани; толчкообразное вдыханіе, 
стЬсненіе въ груди, особенно при движеніи. — Явленія раздраженія со 
стороны мочевого пузыря 

Средство это можетъ пригодиться, какъ цфлебное средство, при 
ревматическихъ пораженіяхъ, при болъзненно-раздражительныхъ раз- 
стройствахъ пищеваренія съ судорожными болями ‘въ кишкахъ и моче- 
вомъ пузыр; при стЬсненіяхъ въ груди вслЪдствіе раздраженія отъ 
спинного мозга. 


Дъленія: Х1 и боле высокія. ~ Противосредство: Камфора. 


№ 152. Апоморфинъ. См. подъ № 44. 


№ 155. Апоцинумъ каннабинумъ. 


Аросуюит саппалиит. Коноплянообразный лускачъ. Канадская конопля. 


ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на почки, усиливая дЪятельность 
ихь эпителія; ослабляетъ сердечную дЪятельность, и въ этомъ отноше- 
ни Апоцинъ схожъ съ Дигиталисомъ, Адонисомъ и Строфантомъ, но 
не имЪеть накопляющихся (кумулятивныхъ) побочныхъ дЪйствій Дигита- 
лиса По характеру своего дЪйств на почки, Апоцинъ умъстенъ прежде 
всего при водянкахъ почечнаго происхожденіа, но въ этихъ случаяхъ 
надо брать не высокія дфленЯ, а первыя десятичныя или даже чистую 
тинктуру, а если послфдняя не даетъ ожидаемаго результата (увеличен- 
наго выд5леня мочи), то берется настой изъ свЪжаго корня, по чай- 
ной ложкЪ. Дъйстве его въ такомъ видф больше физіологическое 
чЬмъ чисто гомеопатическое, хотя надо сказать, что при испытан 
его на здоровыхъ наблюдалось уменьшенное выдБлен!е мочи; стало 
быть, до нЪкоторой степени Апоцинъ гомеопатиченъ въ отношеніи 
водянки отъ почекъ. При водянкЪ же отъ другихъ причинъ (отъ сердца, 
почекъ и проч.). Апоцинъ не дЪйствителенъ. — ДалЪе, Апоцинъ пока- 
занъ при меноррагіи и при насморкЪ съ обильной слизью, а также 
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при диспепсіи со вздутіемъ желудка и тошнотой посл Ъды, и при ту- 
беркулезЪ легкихъ съ кровохарканіемъ. 

Дћленія: низкія до Ө (или настой изъ 1 драхмы корня на 6 унцій 
воды). 

Подобныя средства /4пись, Геллеборусь. 


№ 155, Аранеа. 


Чтапса фа4ета Кресговикъ (паукъ). Крыжакъ. 


ДъЪйствуетъ на кровь и нервную систему. Вызываемыя имъ стра- 
данія появляются больше періодически, какъ при перемежающейся лихо- 
радкъ, но съ той особенностію, что лихорадочный припадокъ выра- 
жается только въ озноб, за которымъ лишь рфдко слфдуютъ жаръ и 
потъ. Нервное состояніе при этомъ очень ослабленное, сонъ очень 
безпокоенъ и съ частыми пробужденіями, также съ ощущеніемъ, какъ 
будто предплечья и руки увеличились и отяжелфли. Приступы лихо- 
радки являются больше по вечерамъ и сопровождаются жаждой 

Къ общимъ симптомамъ вринадлежатъ: тянущія боли вдоль ту- 
ловища; сильная боль и тяжесть головы; чувство дрожанія въ глазахъ 
при чтеніи и писаніи, съ ощущеніемъ жара въ головЪ и глазахъ. Дро- 
жаніе мышцъ верхней конечности. Горькій вкусъ, колика живота съ 
чувствомъ зноба, поносныя испражненія. 

Аранеа слфдуеть имть въ виду при маляріи соотвЪтствующей 
формы, при малярійной кахексіи съ значительно увеличенной селезен- 
кой. Также—въ другихъ подходящихъ страданіяхъ. 

ДЪленія: 3 — 6. % 

Длительность дЬйствія: нЪсколько часовъ до нЪсколькихъ дней и 
недБль, смотря по величинЪ и частотЬ пріемовъ. 


Въ гомеоиатіи примЪняются какъ лЪкарства еще и другого рода пауки, 
а именно: Тарантула, Теридіонъ, Мигале. 

Тарантула (Татеийа). Главная характерная особенность — силь- 
ныйшее безпокойство съ потребностью быть постоянно въ движени, не- 
смотря на то, чте послЪднее ухудшаетъ страданя. Симптомъ этотъ можетъ 
служить показаніемъ для примЪненія Тарантулы (6 дЪл.) при неврозахъ и 
т. п. болфзняхъ. Другіе руководящіе симптомы: упадокъ силъ, нервныя боли, 
затрудненіе кровообрашенія и дыханія, охлажденше, обморочнное состояше. Та- 
рантула показана и при гангренэзномъ карбункулћЪ съ большимъ упадкомъ силъ. 

Теридіонъ (Тре Мои), оранжевый паукъ изъ Вестъ-Индіи, показанъ 
при пероцической головной боли подъ яфвымъ глазомъ, съ ухудшеніємъ отъ 
пригрЪва солнца и отъ всякаго шума; боль сопровождается головокруженшемъ 
и сильной тошнотой, съ ухудщеніемъ при смыканіи въкъ и малЪйшемъ дви- 
женіи и сотрясеніи. При быстротечнои чахоткЪ Теридіонъ показанъ, когда 
кхолющія боли пронизываютъ грудь до спины и когда боли въ лЪвой сторон 
груди сопровождаются сильной сердечной тоской. ДЪленіе: 6. 
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Мигале (Мурай, черный паукъ съ Кубы). Примъняется при хоре, 
при неправильныхъ судорожныхъ движеняхъ одной пеловины тъла, прекра- 
щающихся во снЪ, но сильнъе возобновляющихся утромъ при пробуждении. ДЪ- 
леніе: 6. 


№ 155. Артемизія. 


„Атіетіѕіа ошоағтѕ. Чернобыльникъ. 


Эссенція приготовляется съ виннымъ спиртомъ 

ДЬйствуетъ подобно Абсинту (№ 122) и умстна особенно при 
той формЪ эпилепсіи, которая является вслЬдствіе сильныхъ душевныхъ 
потрясеній, особенно вслфдстве испуга; припадки являются по нЪ- 
сколько въ теченіе короткаго времени, и на болЪе долгое время пре- 
кращаются, чтобы затЬмъ возобновиться попрежнему Дал%е, при бо- 
лъе легкой форм этой болЪзни, — „Іе рей! та“, — когда сознаніе те- 
ряется лишь на моментъ, и больной, прійдя въ себя, не знаетъ ничего 
о происшедшемъ съ нимъ и чувствуетъ себя опять, какъ бы ничего и 
не случилось съ нимъ 

Артемизія вліяетъ и на глаза, вызывая въ нихъ боль при малЪй- 
шемъ ихъ напряженіи и расплывчивость предметовъ въ полЪ зрЪнія, 
также головокружен!е при разглядыван!и цвфтного предмета или при 
смотрЪн!и черезъ пестроокрашенное стекло На этомъ основаніи Арте- 
мизя съ пользой примЪняется при асгеноти, при упомянутой боли 
въ глазахъ. 

Д%ленія: ЖЗ — 3. 


№ 156. Арумъ трифиллумъ. 


Атит влрйуЙит. Корень сухотный. Аронникъ (Не смЪшивать съ 
Аурумъ—М№ 26). Памер ии 


Эссенція приготовляется изъ корня этого растенія. 

Дъйствуеть главнымъ образомъ на слизистую оболочку носа, 
глотки, гортани и бронховъ, вызывая въ нихъ явлен!я катарра, также 
на кожу, вызывая въ ней сухость и измненія, какъ при скарлатинЪ 
(покрасн+Ъніе и шелушеніе); кромЪ того, Арумъ производить еще другіе 
симптомы: ощущеніе внутренняго жара, усиленіе сердечной дфятель- 
ности, безпокойный сонъ, раздражительность, разсфянность и забыв- 
чивость; наконецъ, катарральныя явленія со стороны желудка и кишекъ. 

Поэтому Арумъ примфняется съ пользой при катарр% носа и носо- 
глотки (характеристику см. на стр. 301), не только хроническомъ, но и 
болЪе остромъ; далће, его надо им%ть въ виду при катарръ гортани 
и дыхательнаго горла, при охриплости (особенно у тЬхъ, которымъ 
приходится много говорить), при скарлатинЪ, при воспаленіи въ поло- 
сти рта и зЪва. 

Дъленія: 3 и боле высокія. ПримЪфняется также для полосканія 
рта и горла въ подходящихъ случаяхъ (нЪсколько капель © на рюмку 
воды). 
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№ 157. Ацидумъ пикриникумъ. 


Асдит фісуінісит или Исгониисит. Пикриноазотная кислота. 


Желтоватаго цвфта кристаллы; одна часть ихъ, разведенная въ 
99 частяхъ дестиллированной воды, образуетъ 1 сотен. дЪленіе, изъ 
котораго дълаются дальнфйш!я разведенія со спиртомъ; легко раство- 
ряются и сряду въ спирту. 

Дъйствуетъ главнымъ образомъ на нервную систему, вызывая 
явленія, какъ при неврастеніи, также явленія раздраженія въ половой 
сферъ. 

Къ симптомамъ Ацид. пикриник. относятся особенно слдующіе: 
угнетенность духа, общая тЪлесная слабость, усталость отъ малЪйшей 
работы, слабая память, трудное соображеніе, равнодушіе ко всему, 
больной все бы лежалъ. Въ области же половой имфется состояніе 
усиленной возбужденности. болъзненныя и продолжительныя эрекщи, 
особенно ночью не дающія больному покоя, съ обильными изверже- 
ніями; при этомъ тяжесть въ ногахъ и упадокъ силъ отъ малфйщаго 
напряжения. 

Подобные симптомы могутъ служить показаніями для примЪненія 
этого средства при неврозахъ и т. п. болЪзненныхъ состояніяхъ. 

Дћленія: не низкія, а болъе высокія, съ 6-го сотеннаго начиная. 

Подобныя средства: Фосфор. Арент. нитрик. 


№ 1358. Бовиста. 


Вошяа ојўісіпаћѕ. Дождевикъ. 


Растиранія съ молочнымъ сахаромъ до 5 сотен. дЪленія, а да- 
лфе-— разведенія съ виннымъ спиртомъ. 

Дъйствіе Бовисты на кожу см. на стр. 536. Вообще же она дЪй- 
ствуетъ въ значительной степени на кровь и лимфу, и черезъ нихъ— 
на разные органы тЪла, главнымъ образомъ, кромЪ кожи, на слизи- 
стыя оболочки, вызывая въ нихъ явленія катарра. 

Бовиста примЪңяется преимущественно въ хроническихъ болЪз- 
ненныхъ состояніяхъ, сопровождающихся лишь временной лихорадкой, 
или при лихорадкахъ съ длительнымъ ознобомъ и слёдующимъ за нимъ 
пӧтомъ (въ утренніе часы) безъ промежуточнаго жара, Она умЪстна 
особенно у молодыхъ особъ, раздражительныхъ, слабыхъ, золотушныхъ. 
Воспалительныя, катарральныя явленія (носа, глазъ, ушей, верхнихъ 
дыхательныхъ путей и проч.) имфютъ затяжное течен!е; частое, хотя и 
небольшое кровотеченіе изъ носа, изъязвленія въ полости рла, воспа- 
леніе зБва съ припуханіемъ железъ; волчій голодъ. съ тошнотой, ‚не- 
правильными испражненіями на низъ и пученіемъ живота отъ газовъ; 
разстройства мочеотдЪленія у дЪтей, катарръ мочевого пузыря, желто- 
вато-зеленоватая моча съ красноватымъ осадомъ; усиленное половое 
влеченіе; сперматоррея съ нервной слабостью. 

Общіе нервные симптомы: чувство общей разбитости, чувство 
холода, особенно въ желудкЬ и живот; тяжесть, онъмЪніе и большая 
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слабость въ рукахъ и ногахъ; быстро мфняющяся краснота и блЪд- 
ность лица. Нервныя и мышечныя боли. 

ДЪленія: ХЗ и болъе высокія. 

Подобныя средства: Сульфур», Цикута. 


№ 159. Бораксъ. 


Вотах чепёа или Магита Богасісит. Венеціанская бура. 


Приготовляются растиранзя съ молочнымъ сахаромъ и разведения. 

Дъйствуетъ главнымъ образомъ на кожу и слизистыя оболочки, 
производя на нихъ воспалительныя и катарральныя явленія. Бораксъ 
подходитъ особенно при подобныхъ заболъван!вхъ у женщинъ и дћ- 
тей, а именно: при упорныхъ припуханіяхъ кожи, сопровождающихся 
сильнымъ зудомъ и лишаеобразными сыпями; предрасположеніе къ 
склочиванію волосъ головы; при воспаленіяхъ глазъ и ушей, съ при- 
пуханіемъ вЪкъ или наружнаго слухового канала; при хроническомъ 
насморк съ обильнымъ отдфленемъ слизи И изъязвленіемъ у нозд- 
рей; при изъязвленіи губъ, при афтахъ во рту, при несильномъ ка- 
тарр желудка съ обильнымъ образованіемъ слизи; при катаррЪ ки- 
шекъ съ коликой отъ газовъ; при геморроидальныхъ страданіяхъ; при 
катарръ мочевого пузыря; при раньше срока являющейся и слишкомъ 
долго продолжающейся менструащи съ послБдующими слизистыми 
бЪлями. 

Къ общимъ симптомамъ относятся: ощущеніе пульсащи въ голов 
и другихъ частяхъ тфла, общая слабость, наклонность къ обморокамъ, 
безпокойство въ тлф, не дающее долго сидфть на мЪстф, боли въ 
поясницЪ и крестцЪ, и въ другихъ мстахъ тЬла; характерна боязнь 
движенія внизъ, напримфръ, схожденія съ лЬсницы, или у дЪтей —спу- 
сканія съ рукъ на полъ, причемъ они боязнь свою выражаютъ кри- 
комъ и т. п. Ухудшеніе многихъ страданій отъ движенія, улучшеніе на 
свъжемъ воздухЪ 

ДЪленія: низкія; также пріемы до 1--5 гранъ. 


№ 140. Буфо. 


Кана Рию Жаба, родъ лягушки, живущей въ ЕвропЪ, Азіи и Америк%. 


Какъ лЪкарство, въ растираніи съ молочнымъ сахаромъ, прим%- 
няется ядъ, выдБляемый этой жабой подъ вліяніемъ испытываемаго ею 
раздражевія. На человЪка этотъ ядъ дЪйствуеть раздражающимъ и воз- 
буждающимъ ӧбразомъ, особенно—на половую сферу; онъ вызываетъ 
и судорожныя явленія, съ послБдующимъ разслабленіемъ и глубокимъ. 
сномъ. Усиленная половая возбудимость, наклонность къ онанизму. 
ДалЪе, этоть ядъ вызываетъ воспалительныя состоянія съ дурнопахну- 
щими испареніями и выдЪленіями. Ухудшеніе страданій въ теплой ком- 
нат, при пробужденіи со сна, улучшеніе посл купанья и на холод- 
номъ воздух. 
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Буфо, какъ цЬлебное средство, примЪняется чаще всего при л%- 
ченіи эпилепсии, особенно когда припадки являются ночью и нахо- 
дятся въ связи съ половыми возбужденіями, также при судорогахъ у 
слабоумныхъ дЪтей, и, въ подходящихъ случаяхъ, противъ послфдствй 
онанизма и половыхъ излишествъ вообще.— ДЪленія: среднія и болће 
высокія 


№ 11. Вератрумъ вириде. 
Гегай ит 217710е, Чемерица зеленая. 


Тинктура приготовляется изъ корня. . 

Вератрумъ вириде надо отличать отъ Вератрумъ альбумъ (№ 7). 
Оба рода Вератра дЪйствуютъ на головной и спинной мозгъ и на 
мышцы, оба вызывають слабость сердца съ холоднымъ пбтомъ, холо- 
домъ вообще и упадкомъ силъ, но зеленый Вератр. дЪйствуеть больше 
на желудокъ, вызывая сильную рвоту, бълый же Вератръ—больше на 
кишечникъ, вызывая поносъ. Вератр. вириде вызываетъ также приливъ 
къ мозгу, съ явленіями воспаленя и артеріальнымъ возбужденіемъ; 
характеренъ для этого средства видъ языка: красная полоска, идущая 
вдоль середины послфдняго. Характеристику его въ отношеніи болЪз- 
ней сердца см. на стр. 372. 

Какъ цБлебное средство, Вератр вириде надо имфть въ виду 
больше при острыхъ заболфван!яхъ, особенно при инфекціонныхъ ли- 
хорадкахъ и крупозномъ воспаленіи легкихъ, при спинномозговомъ 
менингитв, при мозговыхъ раздраженіяхъ у дфтей и при дЪтскихъ су- 
дорогакъ, и вообще при нервныхъ страданіяхъ. 

ДЬленія: ХІ — Ө; надо им%ть въ виду и болфе высокія дфленЯ, 
наприм.—при остромъ катаррЪ желудка и гастральгіи. 


№ 142. Вербаскумъ. 


Гегфазсии Шарѕиѕ. Царская роза. 


П 


Эссенція приготовляется изъ свБжихъ листьевъ. 

Дъйствуеть главнымъ образомъ на нервную систему, вызывая въ 
разныхъ мЪстахъ тБла, особенно же въ области головы, боли — сту- 
чащія, давящія, колющія и щиплюшія. Къ симптомамъ Вербаска при- 
надлежать также: рвущая боль въ ух (въ лЬвомъ), съ ощущеніемъ 
точно его что-то закупориваетъ (сначала лЪвое, затЬмъ правое ухо), 
тугость слуха; колотье въ груди и конечностяхъ; охриплость при напря- 
женіи голоса; глухой жесткій кашель (у дътей и женщинъ); частые по- 
зывы на мочу съ небольшими выдфленЯми, или постоянное недержаніе 
ея; симптомы катарра желудка съ запоромъ. 

Примфряется у больныхъ въ соотвЪтствующихъ случаяхъ. 

Дъленя: ЖЗ до Ө. ПримЪняется и наружно (въ Ө). 

Противосредство: Камфора. 


а 


1 
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№ 


75 


145. Вискумъ альбумъ. 
[сит аит. Омела. 


Эссенція приготовляется изъ свфжихъ ягодъ и листьевъ. 

Дъйствуеть на нервную систему, особенно на большіе нервные 
<тволы и на спинной мозгъ. Вызываемыя этимъ средствомъ боли имЪ- 
ютъ тянущій характеръ и ухудшаются въ постели, также зимою въ 
бурную погоду. Вискумъ, въ силу этихъ, а также еще другихъ своихъ 
симптомовъ, оказывался полезнымъ при такихъ болЪзняхъ, какъ: ишіасъ 
и другія невральгіи; тугость слуха вслдствіе простуды; спинныя боли 
у женщинъ вслЪдствієе маточныхъ заболЪваній; маточныя кровотеченія, 
сопровождающіяся колющими болями внизу живота: колющія боли въ 
яичникахъ, съ ухудшенемъ по утрамъ въ постели; хорея, эпилепсія; 
спазматическая астма у страдающихъ подагрой или ревматизмомъ; по- 
стоянное подергиваніе лицевыхъ мышцъ; головокруженіе съ стучащей 
головной болью или съ ощущеніемъ, какъ будто весь черепъ подни 
мается высоко. 

ДБленія: низкія до Ө. 

Подобныя средства: въ отношеніи эпилепсіи — Беллад., Страмон.; 
въ отношеніи ревматизма -— /Љутокіл, Г'ододендр., Пульсат.; въ отношеніи 
матки — Секиае коркуш. 


№ 144. Вибурнумъ. 
Иіфигпит ориіиѕ. Калина. 


Эссенція приготовляется изъ свфжей корневой коры. 

ДЪйствуеть главнымъ образомъ на матку и на брюшные органы, 
вызывая, рядомъ съ ихъ разстройствами, и общее сильное недомо- 
ганіе: возбужденность съ послфдующей угнетенностью духа, желаніе 
оставаться въ одиночеств, помраченность, головокруженіе, общую 
слабость и разбитость, безпокойный сонъ, ознобъ отъ сильной го- 
ловной боли. 

На основаніи симптомовъ, вызываемыхъ Вибурномъ въ женскихъ 
половыхъ органахъ, предлагаются слЬдующія показанія къ примЪненію 
его на практик: 1} спазматическая дисменоррея, 3 раза въ день по 
нЪсколько капель тинктуры, въ теченіе недБли до ожидаемыхъ регулъ; 
а какъ только регулы наступили, или же при сильныхъ боляхъ, ихъ 
сопровождающихъ, черезъ каждыя 15 минутъ; 2) при ложныхъ поту- 
гакъ; 3) при послфродовыхъ боляхъ (послЪ каждой боли 1 пріемъ); 
4} при болъзненныхъ судорогахъ въ живот и въ ногахъ у беремен- 
ныхъ; 5) при угрожающемъ выкидыш. 


№ 145. Винка миноръ. 
Тіпса пипог Барвинокъ малый. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго растенія. 
ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на кожу и слизистыя оболочки. 
Къ симптомамъ этого средства относятся именно: нестерпимый зудъ 
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кожи, вынуждающій къ расчесамъ, мокнущія высыпи на кожЪ головы, 
склочиваніе волосъ на голов$;—жгуч Й зудъ вЪкъ съ краснотой; звонъ 
и свистъ въ ушахъ, съ ощущен!емъ, какъ еслибы вЪтеръ дулъ изъ уха, 
особенно изъ лЬваго; сухость, жаръ и зудъ въ носу, съ высыпаніемъ 
пузырьковъ на перегородкБ носа; катарральныя явленія со стороны 
гортани съ судорожнымъ кашлемъ; опуханіе губъ съ зудомъ, катар- 
ральныя явленія со стороны слизистой оболочки рта и зЪва, также и 
кишекъ. 

Во всфхъ подобныхъ случаяхъ слЬдуетъ имфть въ виду Винка ми- 
норъ, особенно при сыпяхъ на голов (молочной коростф) и при кол- 
тун, также при кровотеченіяхъ изъ матки, не поддающихся обычнымъ 
средствамъ. 

Дфленя: Х 1—Ө. Длительность дЪйств!я: 8 дней и болфе. 

Противосредства: растительныя кислоты и пряности. 


№ 146. Гваякумъ. 


Сиајасит (Кемпа онауасі). Гваякова смола (изъ гваяковаго дерева, 
растущаго въ Инди). 


Приготовляются спиртные растворы. 

Ревматическія боли, колющія и рвущія, въ разныхъ частяхъ тБла, 
чувство общаго недомоганія, чувство ослабленности въ плечахъ и бед- 
рахъ, лихорадочное состояніе, приливъ крови къ голов, груди и брюш- 
нымъ органамъ; ухудшеніе страданій въ утренніе и вечерніе часы и 
при движеніи; сонливость днемъ, безпокойный сонъ или безсонница 
ночью; настроеніе мрачное, угрюмое, молчаливое; жгучій зудъ кожи 
съ ухудшеніемъ отъ расчесовъ. 

Средство это слфдуеть им%ть въ виду при хронической ломотЬ 
(подагр%) и при ревматизм суставовъ и мышцъ. ПримЬняется въ 9— ХІ. 


№ 147. Геліантъ. 
ПНойаи!из аппипѕ. Подсолнечникъ. 


р Тинктура приготовляется изъ всего растенія. 

ДЬйствуетъ главнымъ образомъ на кожу и слизистыя оболочки. 
Къ симптомамъ Геліанта относятся: просовидная сыпь на разныхъ м$- 
стахъ тЬла, особенно на рукахъ и ногахъ; лишайныя пятна на срединЪ 
живота; воспаленіе вЪкъ съ зудомъ во внутреннемъ углу глаза; катар- 
ральныя явленія со стороны верхнихъ дыхательныхъ путей, съ отдБле- 
немъ густой тягучей мокроты, особенно утромъ; приливъ крови къ 
голов, съ головокруженемъ и болью, приливы къ брюшнымъ орга- 
нрмъ; геморроидальные узлы; твердыя, черныя съ слизью испражненія, 
бывающія разъ въ два-три дня; частые позывы на мочу. особенно 
ночью; ревматическія боли въ суставахъ, особенно въ лБвомъ колЪн%, 
перюдическаго характера; уменьшаетъ выдфлене молока у кормящихъ 
женщинъ. 
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Средство это оказывалось полезнымъ особенно при чрезмЪрномъ 
и длительномъ истечени молока у кормилицъ послф отнятія ребенка. 
Дъленія: низкія и Ө. 


№ 118. Гелоніасъ. 
НеІоиіаѕ йіоіса (американское растеніе). 


Эссенція приготовляется изъ корня. 

ДЬйствуетъ особенно на нервную систему, на мочевые и половые 
органы. 

Общая слабость, усталость, раздражительность, угнетенность духа, 
головокруженіе, головная боль, давящая и пульсирующая; судорожная 
боль вдоль позвоночника, тяжесть въ поясницБ и крестцЪ, боль спины, 
особенно ночью. Болфзненные позывы на мочу; моча содержитъ бЊ- 
локъ; очень обильное выдЪленіе, также непроизвольное; частыя и 
сильныя эрекціи (ночныя), впослЪдствіи импотенція; — у женщинъ: по- 
тугообразныя боли по направленію отъ крестца въ матку, маточныя 
кровотеченія; воспалительныя явленія половыхъ частей безъ половой 
возбудимости; припуханіе грудныхъ железъ съ усиленной чувствитель- 
ностію грудныхъ сосковъ. ў 

Гелоніасъ рекомендуется американскими врачами при состояніяхъ 
нервной слабости, при раздражительности спинного мозга, при пора- 
женіяхъ почекъ и мочевого пузыря, при сахарной болЪзни, при вос- 
паленіяхъ женскихъ половыхъ органовъ, при разстройствахъ менстру- 
аціи и проч. 

Дъленіе: <1—Ө. “ 

Подобныя средства: Фосфори ацид. и Феррумъ; СОтаннумь (въ отно- 
шеніи матки)! 


№ 149. Гидрокотиле азіатика. 
Нуйғкосоѓуіе аѕіайса. Пуповникъ азіатскій. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго растенія. 

Дъйствуетъ главнымъ образомъ на кожу и на слизистыя оболочки. 
Симптомы: краснота съ зудомъ на лиц, шеф, груди и проч., высыпаніе 
гнойничковъ и пузырьковъ съ образованіемъ струпьевъ и шелушеніемъ; 
бугорковыя образованія и изъязвленія; явленія воспаленія, катарра верх- 
нихъ дыхательныхъ путей, съ незначительнымъ слизистымъ выдћленіемъ; 
разстройства пищеварен;я; непріятныя ощущен!я въ области почекъ; яв- 
ленія раздраженія мочевого пузыря съ увеличеннымъ отдЪленіемъ мочи; 
тупыя боли въ области матки и яичниковъ, съ приливами крови къ 
этимъ органамъ, съ зудомъ. колотьемъ и жаромъ во влагалищ, съ до- 
срочнымъ появленіемъ регулъ и бЪлями; общая слабость и тянуш я боли 
въ разныхъ мышцахъ тБла. 

Прим$няется, въ подходящихъ случаяхъ, при хроническихъ пора- 
женіяхъ кожи, особенно при волчанкЪ, также при хроническихъ забо- 
лЬваніяхъ почекъ и при воспаленіяхь женскихъ половыхъ органовъ. 

ДЪленія: ХЗ—6.—Подобныя средства: Силиція, Ликопод., Дулькамара. 
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№ 150. Гринделія. 
Ситае йа ғториѕіа. Камедное растеніе (въ Калифорніи). 


Тинктура приготовляется изъ цвфтовъ и листьевъ. 

Дьйствуетъ главнымъ образомъ на слизистыя оболочки и нерв- 
ную систему, также на глаза. Это средство слЪдуеть имЪть въ виду 
при одышкЪ съ обильной, но трудноотходящей мокротой, и сопрово- 
ждающейся разстройствами пищеваренія; боль въ лБвомъ боку, въ об- 
ласти селезенки, просгирающаяся внизъ до таза; селезенка увеличена 
и болфзненна при надавливаніи; дале при хроническомъ бронхитЪ и 
эмфиземЪ; при спазм сердца; характерно, что удушье усиливается или 
является особенно въ тотъ моментъ, когда больной засыпаетъ; Грин- 
деля приносила пользу также при коклюш, при воспаленіи радуж- 
ной оболочки глаза, при зудящихъ накожныхъ сыпяхъ (наружное 
примЪненіе изъ 1 части Ө на 10 чч. воды или масла и т. п.) 

Дфлен!я: 1—3 

Подобныя средства: Сашвиналя, Лахезисо. Съ своей стороны Грин- 
деля—противъ Русь 


№ 151. Гвако. 


Сиасо. Гордовикъ (растетъ въ Америк). 


Тинктура приготовляется изъ высушенныхъ листьевъ 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на нервную систему, на животъ 
и на женскіе половые органы 

Въ Южной АмерикЪ Гвако славится какъ противоядіе противъ укуса 
змьй и противъ собачьяго бЪшенства: тамъ свъжевыжатый изъ растенія сокъ 
вводится въ расииренную рану и принимается также внутрь; кромЪ того 
прикладываются наружно раздавленные листья. 

Къ симптомамъ этого средства относятся: 

Сильная тянущая, рвущая или колющая боль позвоночника, осо- 
бенно въ поясничной и крестцовой части; жженіе или жгучая боль въ 
затылк и межъ лопатками, отдающая въ руку; тянущая боль въ пле- 
чевой мышц, съ чувствомъ разслабленности; боль, какъ отъ разби- 
тости, въ бедреныхъ суставахъ, тянущія боли во всей ногЪ, съ жже- 
ніемъ, особенно въ подошвахъ. Приливы къ голов%, съ чувствомъ жара 
въ ней, сильная боль въ затылкЪ. Тугость слуха Тугоподвижность язы- 
ка.—Потеря голоса съ чувствомъ сжатія гортани. — Боль въ живот, съ 
чувствомъ пульсаціи въ немъ, сопровождающаяся водянистымъ поно- 
сомъ. – Обильныя, Ъдкія, ослабляющія бли; ночное подергиваніе и 
жженіе въ половыхъ частяхъ.-- Обильное мочеоотдЪленіе, обиліе фосфор- 
нокислыхъ солей въ моч. —Страдан!я ухудшаются отъ.движенія и ночью. 

Гвако примЪняется съ пользой при параличахъ, особенно – языка 
и нижнихъ конечностей, при пораженіяхъ спинного мозга, при мышеч- 
номъ ревматизмЪ и проч. 

Дъленія: Х 3—6. Наружное прим%Ъненіе см. на стр. 46 

Подобныя средства: Љел тад., Каустик. 
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№ 152. Даміана. 


Гатіапа. Мексиканское растеніе. 


Тинктура приготовляется изъ высушенныхъ листьевъ. 

Даміана дйствуетъ укрЬпляющимъ образомъ на мужскіе и жен- 
<кіе половые органы, когда они ослаблены. Даетъ поэтому часто хо- 
рошіе результаты при импотенціи, проистекающей отъ недостатка по - 
лового побужденія; въ такихъ случаяхъ принимаютъ 15—30 капель въ 
день въ теченіе одной недфли. 

Далфе, Даміана рекомендуется какъ полезное средство при спер- 
маторре%, при болЪзняхъ предстательной железы, при состояніяхъ нерв- 
ной слабости, при зависящей отъ послъдней безсонницЬ и при ми- 
грени. Въ этихъ случаяхъ примфняется Х 1 дЪленіе. 


№ 155. Ирисъ. 
[75 оегљісоіог. Ирь разноцвЪтная. Сабельная лилія. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго корня. 

Къ симптомамъ Ирисъ относятся: головная или лицевая боль, 
правосторонняя; катарръ глазъ, звонъ и шумъ въ ушахъ; боль, какъ 
отъ ревматизма, въ затылкЪ, поясницЪ и крестцЪ, боли въ суставахъ, 
съ дрожаніемъ и слабостью кол$нъ; катарральныя явленія дыхатель- 
ныхъ и пищеварительныхъ органовъ. сухой кашель съ колотьемъ въ 
груди, судорожныя боли въ желудкЬ и кишкахъ, частыя, водянистыя 
испражненія, съ жиленьемъ, выпаденіе прямой кишки; явленія раздра- 
женія со стороны мочевыхъ и половыхъ органовъ. Предрасположеніе 
къ накожнымъ сыпямъ. 

Ирисъ можно поэтому имЪть въ виду при пораженіяхъ ревмати- 
ческихъ, при мигренй, при невральгіяхъ, при воспалительныхъ состоя- 
няхъ дыхательныхъ, пищеварительныхь и мочевыхъ органовъ; при- 
мфнеше при трипперф—стр. 463. 

Соотвътствующія Ирису страданія являются преимущественно на 
правой сторон% тБла. 

ДћЬленія: Х 3—6. Подобныя средства: Меркур., 10д., Кольхик., Ипек., 
Подофие. Тартар. эмет. 


№ 154. Кадмій сульфурикъ. 
Сайттит ѕирћитсит. СЪрнокислый кадмій. 


По дЪйствію своему, Кадм занимаеть середину между Арсени- 
комъ и Бріоніей и умъстенъ въ такихъ болфзненныхь состояняхъ же- 
лудка и кишекъ, въ которыхъ имфются симптомы Арсеника и вмЪстЬ 
съ тЬмъ свойственный Бріоніи симптомъ — желаніе больного сохра- 
нять полный покой; при АрсеникЪ больной очень безпокоенъ и 
мечется съ мЪста на мЪсто, несмотря на боли. Характеристика для Кад- 
мія: рвота желтоватыми или черными массами, соленовато-прогорклая 
отрыжка, холодный поть лица, жжене и рЪфзь въ желудкБ и животБ; 
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вонючія, кровянистыя, шеколаднаго цвЪта испражненія, какъ при ди- 
зентеріи. Кадмію соотвЪтствуетъ бронхіальный катарръ съ одышкой и 
чувствомъ сильнаго стягиванія въ груди (подобно Кактусу); улучшеніе 
больной испытываетъ лишь тогда, когда онъ получилъ возможность. 
выхаркивать мокроты. 

Дъленія: 3--6. 


№ 155. Каладій. 


Сајіайіит ѕесиніпит. Стрлолистъ ядовитый. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго корневища. 

Каладій извЪстенъ какъ средство противъ половой слабости, но- 
онъ можеть примЪняться, въ подходящихъ случаяхъ, и при неспокой- 
номъ снЪ, сопровождающемся кошмарами, также при желудочныхъ 
боляхъ у слабонервныхъ больныхъ и т. п. 

Къ симптомамъ Каладія относятся, именно, кромЪ упомянутой по- 
ловой слабости, еще слБдующіе: пульсирующія и спаэматическя боли, 
облегчающіяся отъ потЬнія или кратковременнаго сна; больной избЪ- 
гаетъ движенія и все бы лежалъ; при лежаніи испытываетъ ощущеніе, 
какъ если бы его укачивали; большая чувствительность къ шумамъ; 
головокруженіе при вставаніи изъ лежачаго положенія; сильная раз- 
дражительность и мнительность о своемъ здоровьи; сонъ очень без- 
покойный и тревожный; —головная боль съ ощущенемъ жара въ го- 
ловф;— сухость во рту, безъ жажды и съ отвращенемъ къ свфжей водЪ, 
также при мигрени; въ этихъ случаяхъ примфняется Х 1 дБлен!е. 


№ 156. Калькареа флуорика, см. подъ № 35. 


№ 157. Кальмія. 


Каітіа Іай/ойа. Кальмя широколистая. 


Тинктура приготовляется изъ свЪжихъ листьевъ. 

Кальмія имфетъ то общее съ Дигиталисомъ, что, данная въ боль- 
шихъ дозахъ, уменьшаеть значительно частоту пульса (до 31 въ ми- 
нуту); она вліяетъ кромЪ того на чувствительныя клЪтки и волокна спин- 
ного 'и головного мозга, слЬдствіемъ чего являются боли, распространяю- 
щіяся по разнымъ м$стамъ т$ла въ направленіи отъ центра къ периферіи. 

Сердечные симптомы Кальміи см. на стр. 373. Изъ прочихъ же 
симптомовъ главными являются еще слЬдующіе; частое головокруженіе, 
особенно при движеніи, съ ослабленіемъ зрЪн!я; тяжесть головы, го- 
ловная боль утромъ при пробужденіи; лицевая боль; боль въ ушахъ, 
звонъ и другія подобныя ощущенія въ нихъ. 

Кальмію надо имЪть въ виду главнымъ образомъ при само- 
стоятельныхъ сердечныхъ болфзняхь и при ревматизмЪ, остромъ и 
хроническомъ, суставовъ, мышцъ и нервовъ, осложненномъ пора- 
женіемъ сердца. 

ДЪленія: ХЗ – 3 


№ 158. Карбо анималисъ см. подъ № 38. 
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№ 159. Каулофиллумъ. 


Саиорћуйит шайсто14ез. Женскій корень. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго корня. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на женскую половую сферу, осо- 
бенно на матку (подобно Секале). Общіе же симптомы являются по 
большей части слдствіемъ заболЪфван!Й половыхъ органовъ. Каулофил. 
славится какъ средство, облегчающее роды и предупреждающее выки- 
дышъ и ослабленіе родовыхъ потугъ. КромЪ того, Каулофил. имЪфетъ 
выдающееся вліяніе на суставы, особенно на малые суставы рукъ и ногъ. 

Симптомы со стороны женскихъ половыхъ органовъ: ошущене 
какъ бы прилива къ маткф съ ощущещемъ тяжести, полноты и напря- 
жен въ подвздощьи; разстройства менструащи со спазмами въ мочевомъ 
лузырЪ и прямой кишк и съ ощущеніемъ болъзненнаго напиранія 
книзу; спазматическая боль влагалища; бли, особенно у маленькихъ 
дъвочекъ; угрожающй выкидышъ; предрасположене къ выкидышамъ; 
болзненныя послБродовыя боли; ложныя потуги въ посл дне мБсяцы 
беременности. 

Характерны для ревматическихъ симптомовъ: боль тупая, тяну- 
щая, то въ одномъ, то въ другомъ суставЪ, часто съ щелканіемъ при 
движеніи, особенно въ малыхъ суставахъ ногъ и пальцевъ, съ ухудше- 
ніемъ ночью; чувство слабости колЬнъ при движеніи; часто боль на 
внутренней сторон лЪваго бедра. 

Прим%неніе на практик явствуетъ уже изъ описаня главныхъ 
‹СиМпТоМоОВЪъ. 

ДЬленія: низкія до Хб. 

Подобныя средства: Актеа, Іулљьсат., Сабина, Секале. 


№ 160. Коккусъ какти. 
Соссиѕ сас. Червецъ, Кошениль. 


Приготовляются какъ тинктура, такъ и растиранія съ молочнымъ 
сахаромъ. Основное дфятельное начало — Тирозинъ. Изъ Коккусъ какти 
получается краска Карминъ. ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на почки 
и на слизистыя оболочки дыхательныхъ и другихъ органовъ. 

Симптомы со стороны мочевыхъ органовъ: тупая, давящая, колю- 
щая боль въ области почекъ и вдоль мочеточника, усиливающаяся при 
движени и при надавливан!и; боль въ мочевомъ пузырЪ, отдающая 
въ мочевой каналъ; зудъ и покалыван!е въ мочевомъ канап; частые 
позывы на мочу съ жженіемъ; темная мутная моча съ обильнымъ осад- 
комъ мочекислыхъ солей. 

Симптомы со стороны дыхательныхъ органовъ: катарръ дыхатель- 
наго горла, съ щекотаніемъ въ немъ, сухимъ, отрывистымъ или судо- 
рожнымъ кашлемъ; кашель съ густослизистой мокротой. Приливъ крови 
къ легкимъ, съ чувствомъ усиленной теплоты въ груди, съ колотьемъ 
и стЬсненіемъ въ ней. Страданія усиливаются вообще отъ движенія и 
тепла, облегчаются же отъ покоя и холода. 
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Прим%Ъняется при болЪзняхъ почекъ, при болЪзняхъ дыхательныхъ 
органовъ, когда имфются указанныя выше характерныя особенности 
мочи, также, въ подходящихъ случаяхъ, при коклюш, при гриппЪ, при 
сердечныхъ болЪзняхъ, при ревматизм и подагрЪф, при пораженіяхъ 
кожи (сухость кожи, съ зудомъ, жженіемъ и колотьемъ, то тутъ, то тамъ, 
съ высыпаніемъ красныхъ узелковъ и гнойныхъ пузырьковъ). 

Коккусъ кахти примЪняется обыкновенно не въ дЪленіяхъ, а въ 
боле значительныхъ дозахъ: 5—10 капель Ө или по грану растиранія 
1 ч. съ 5 чч молочнаго сахара — боле частые пріемы. Надо, однако, 
имфть въ виду и дЪленія, особенно при коклюш, при которомъ б-е и 
болфе высокое дЪленіе можеть дать лучшіе результаты. 


№ 161 Кротонъ. 


Сӯоіоп їо Нит. 


Тинктура приготовляется изъ сфмянъ Кротона. Растиранія (низ- 
ция) послднихъ съ молочнымъ сахаромъ нецфлесообразны, такъ какъ 
скоро портятся (разлагаются). Изъ сфмянъ же получается кротоновое 
масло, которое дЪйствуеть сильно раздражающимъ, воспаляющимь 
образомъ на кожу. 

СЪмена Кротона или нЪсколько капель кротоноваго масла вызы- 
ваютъ сильный поносъ, воспаленіе желудка и кишенъ, также воспали- 
тельныя явленія въ слизистыхъ оболочкахъ другихь органовъ, равно 
какъ цЬлый рядъ общихъ разстройствъ. 

Характеристику въ отношеніи болфзней кожи см. на стр. 538 и 
569. КромЪ того, Кротонъ примЪнялся съ пользой при сильныхъ воспа- 
леніяхъ слизистой оболочки глазъ, также при воспаленіи роговицы, 
особенно же при понос, желтомъ, водянистомъ, какъ изъ шприца, съ. 
тошнотой и рвотой; поносъ является при каждой попыткЪ Ъсть или 
пить; имБющаяся при этомъ колика облегчается отъ теплаго питья. Еще 
рекомендуется Кротонъ при сильной боли сосковъ у кормящихъ жен- 
щинъ, которая является при каждомъ прикладываніи ребенка къ груди 
и простирается до спины, съ ошущенемъ какъ-бы натянутой туда веревки. 

ДъЪленія: ЖЗ — 6. 

Подобныя средства: по дЪйствію на кишечникъ — Вератр., Коль- 
зик. по дЪйствію на кожу— Русь, Мезереумъ, Апис. 


№ 162. Копаиба. 
Сораіра Копайскій бальзамъ. 


Добывается посредствомъ надрЪзовъ коры копайносныхъ де- 
ревьевъ, растущихъ въ Бразиліи и Вестъ-Индіи, и представляетъ собою 
блЪдножелтое, съ непріятнымъ запахомъ, густое масло. Растворъ этого 
масла въ чистомъ алкоголь служить основой для разведеній. 

Копаиба сходна съ Терпентиномъ, но гораздо сильнфе дЪйствуетъ. 
на слизистыя оболочки пищеварительныхъ и мочевыхъ путей, особенно — 
послЬднихъ, вызывая явленія раздраженія и воспаленія. 
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Съ лЪчебной цълью, Копаиба примъняется преимущественно при 
трипперЪ; она можеть пригодиться и при катаррЪ гортани и брон- 
ховъ, когда имфется сухой раздражительный кашель, или съ желтова- 
той или зеленоватой мокротой противнаго запаха; умЪстна вообще 
больше въ хроническихъ случаяхъ, не сопровождающихся лихорадкой. 
Копаиба рекомендуется также при раздраженіи мочевого канала и шейки 
пузыря у старыхъ женщинъ и при нъкоторыхъ накожныхъ болЪзняхъ, 
пузырьчатыхъ сыпяхъ, при крапивниц у дЪтей, при псоріаз. 

ДЪленія: х 1 — ©. 

Подобныя средства: Ќаннаб. сат., Каптар., Теребинтина. 


№ 165. Калькареа ацетика см. подъ № 35. 
№ 164. Калькареа іодата см. подъ № 35. 


№ 165. Лаписъ альбусъ. 
Тара; аи; Бълый камень. 


Вещество это открыто было (д-ромъ Грауфоглемъ) въ минераль- 
ныхъ источникахъ Гаштейна и заключаетъ въ себБ известь, кремне- 
земъ и фторъ, изъ этого вещества приготовляются растиранія съ мо- 
лочнымъ сахаромъ для цБлей лЪченія. 

ДЪйствуеть главнымъ образомъ на железы и соединительную 
ткань. 

Симптомы: жгучія, колющія боли въ грудныхъжелезахъ, въ маткЪ, 
въ желудкЪ и сердцЪ, необычайно сильный аппетить, жестокій зудъ 
кожи и опуханіе и затвердъніе шейныхъ и затылочныхъ железъ. 

ПримЪняется при золотушныхъ опухоляхъ жёлезъ, при зобЪ и 
при опухоляхъ грудныхъ железъ Средствомъ этимъ излфчивались: опу- 
холи губъ (липома, эпителома), начинающаяся катаракта, саркома и 
ракъ. КромЪ того, его можно имЪть въ виду при пруритЪ и дисменор- 
реф и проч. 

ДЪленія: ХЗ — Зи боле высокія. 

Подобныя средства: Силищл, Арсен. зодат., Кали іодат. 


№ 166. Лауроцеразусъ. 


Г.аитосегазиз. Павровая вишня. 


Приготовляется тинктура изъ листьевъ съ виннымъ спиртомъ, 
также водный препарать (Адиа (аигосега51), получаемый путемъ пере- 
гонки. 

Заключаеть въ себЪ въ очень маломъ количеств синильную 
кислоту (Ас4ит Һуйгосуапісит), огъ которой и зависить дфйстве. 
Синильная кислота есть сильнЪйшій ядъ, быстро парализующій мозгъ, 
легкія и сердце, настолько быстро, что даже немедленно данное проти- 
воядіе является при отравленіи уже запоздалымъ. 
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Явленія отравленія не смертельными дозами ціанистой кислоты 
или ея препаратовъ суть слЬдующія: упадокъ общей жизнедЪятельности 
организма, потеря сознанія съ судорожными состояніями, параличъ 
чувствительныхъ и двигательныхъ нервовъ. Раньше же того — голово- 
круженіе, тупая головная боль, подергиванія въ отдЪльныхъ лицевыхъ 
мышцахъ, звонъ и шумъ въ ушахъ, тугость слуха; неправильная дфя- 
тельность сердца; чувство скребленія въ гортани и дыхательномъ горл%, 
приступъ кашля, стЬсненное дыханіе; скребленіе въ глоткЪ, чувство 
теплоты и боль въ желудкЪ и кишкахъ, непроизвольныя жидкія испраж- 
ненія; разстройства мочеотдЪленія, усиленное половое возбуждение, 
жгучая боль въ мочевомъ каналЪ. 

Лауроцеразъ примфняется съ пользой, въ подходящихъ случаяхъ, 
при болЪзняхъ желудка, сердца и дыхательныхъ органовъ, при болЪз- 
няхъ (особенно у дЪтей), сопровождающихся синюхой и одышкой, 
также при судорожныхъ состояніяхъ. Ощущеніе бульканія въ пищеводъ 
считается показаніемъ для этого средства при болЪзняхъ желудка. 

ДЪлен: низкія; лавровишневую воду принимаютъ по нфсколько 
капель на пріемъ. 

Длительность дБйствія; въ зависимости отъ величины и частоты 
премовъ—н$сколько часовъ до двухъ дней. 

Противосредства. Камфора, Отй, Ипекакуана. 


№ 167. Лептандра. 


Геріапаӣға чигрииса. Пептандра виргинская. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго корня. Содержитъ смоли- 
стое вещество -–-Пептандринъ. А 

Симптомы со стороны пищеварительныхъ органовъ: 

Языкъ желто-обложенъ: тошнота, волчій голодъ, кислая отрыжка, 
болфзненность желудка, боль въ области печени, сильная рвота съ по- 
носомъ; сильная ръзь въ живот%, тупая боль въ правой паховой об- 
ласти, отдающая въ яичко, вздутіе живота газами; испражненія черныя, 
жидкія, слизистыя, очень вонючія, также съ кровью перемшанныя, 
или отхожден}е чистой крови при испражненіи. 

ДалЪе, общая слабость, головокруженіе, сонливость; послЪ полу- 
ночи сонъ безпокойный и часто прерывается. Сильныя головныя 
боли, во лбу, въ глазахъ, съ ухудшеніемъ отъ движенія; ошущене, 
какъ если бы тянули за волосы. Тупыя боли въ поясницБ и крестц$. 

Лъчебное примћненіе Лептандра находитъ при воспалительныхъ 
состояніяхъ печени, желудка и кишекъ, съ желтухой или безъ таковой, 
при хроническомъ понос, при дизентеріи. 

ДЪленія: низкія. 

Подобныя средства: Подофил., Броня, Ирис. 
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№ 168. Лиліумъ тигринумъ. 


Тай беғінит Лиля тигровая. 


Эссенція приготовляется изъ всего растенія 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на женскіе половые органы. 
Симптомы: сильное половое возбужденіе; ощушеніе жженія и зуда въ 
наружныхъ половыхъ частяхъ и во влагалищ; ощущеніе тяжести и 
давленія въ лослфднемъ, съ болью въ крестцЪ, также въ глубинЪ таза 
въ маткЪ; ощущеніе напиранія матки книзу, съ потребносйю боль- 
ной посредствомъ надавливанія руками на визъ живота этому какъ 
бы противодЪйствовать; наклонене матки впередъ; разъ$даюц я бли, 
при испытаніи на здоровыхъ наблюдалось появлене регулъ посл 
двухлфтняго перерыва; сильныя, рвущія боли въ грудныхъ железахъ. 
КромЪ того наблюдались при испытаніи явленія усиленной д%Ъятель- 
ности сердца, боль и стЬсненіе въ груди и разнаго рода другія раз- 
<тройства; у мужчинъ — усиленіе полового возбужденія, сладостраст- 
ные сны съ поллюціями къ утру, съ посльдующимъ тБлеснымъ и ду- 
шевнымъ ослабленіемъ. Страданія имЬютъ характеръ періодичности, 
ухудшаются отъ теплаго воздуха въ закрытомъ помЪщеніи, улучшаются 
же отъ свЪжаго, прохладнаго воздуха. 

Лфчебное прим$нене Лилумъ можеть им%ть, въ подходящихъ 
случаяхъ, при воспаленіяхъ женскихъ половыхъ органовъ, при измЪнен- 
ныхъ положеніяхъ матки, при маточной коликЪ и кровотеченіяхъ изъ 
матки; далће, при пораженіяхъ сердца, при мигрени, при утреннихъ 
поносахъ съ болью въ прямой кишкЪ и напираніемъ на мочу, и проч. 

Дъленія: низкія, ЖЗ до Ө. 

Подобныя средства: Платина, Гелоніась, Сепія, Пульеат., Подофила. 


№ 169. Лобелія. 


Торейа пра. ИндЪйскій табакъ. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго растенія. 

Основное дћятельное вещество — Лобелинъ (подобное Коніину). 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на слизистыя оболочки, вызывая 
въ нихъ катарральныя явленія. Въ случаяхъ отравленія Лобещей наблю- 
даются сильныя, какъ бы ревматическя боли въ разныхъ мфстахъ тБла, 
судорожныя разстройства, общее дрожаніе, упадокъ силъ и смерть. 

Лобелія бываетъ полезна при хроническихъ катаррахъ зЪва, глот- 
ки и верхнихъ дыхательныхъ путей съ обильнымъ отдЪленіемъ слизи, 
кашлемъ и одышкой, также при спазматической астмЪ съ обильнымъ 
мочеотдЪленіемъ, при спазмЬ глотки, пищевода, желудка, при коликЪ 
живота и т. п. 

Руководящими указаніями для выбора Лобеліи съ лъчебной цЪлью ' 
могутъ быть еще слЬдующіе ея симптомы: ощущеніе жара и полноты 
въ голов, безпокойный сонъ съ кошмарами, половинное зрЬніе (пред- 
меты видны лишь на половину), царапанье, жженіе и сухость въ гор: 
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ль, боль подъ ложечкой, какъ бы отъ гвоздя, до спины и въ стороны, 
вздутіе живота газами, розоватый осадокъ въ моч, ошущенше пока- 
лыванія во всемъ тфлЪ до пальцевъ рукъ и ногъ, слабость и тяжесть 
въ мужскихъ половыхъ частяхъ. 


ДЬленія: низкія до 9.—Подобныя средства: Табакумь, Диштались, 
Ипекакуана, Тарт. эмет. 


№ 170. Меніантесъ. 


Мепуаптеѕ уіјоПаіа. Трифоль болотный. 


Тинктура приготовляется изъ свЪжаго растения. 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на нервную систему, вызывая 
боли; подобныя невральгическимъ, и подергиванія мышцъ, также раз- 
дражительную слабость при общемъ упадкЪ тфлесныхъ силъ. 

ПримЪняется преимущественно въ хроническихъ случаяхъ болЪз- 
ней, въ которыхъ нервные симптомы преобладаютъ надъ всЪми прочи- 
ми и сопровождаются состояніемъ общей слабости. Такъ, это средство 
можно имЪть въ виду не только при неврозахъ, но и при пораженіяхъ 
нервовъ вслЪдствіе злоупотребленія хининомъ, при нервномъ разстрой- 
ствЪ зрЪнія, слуха; при судорожныхъ подергиваніяхъ отдЪльныхъ мышцъ 
(наприм, лицевыхъ), при спазмахъ желудка, кишекъ (съ запоромъ), 
мочевого пузыря, при нервныхъ боляхъ въ яичкахъ и сБменныхъ ка- 
натикахъ съ повышеннымъ половымъ возбужденіемъ. Меніантесъ при 
маляріи см. на стр. 66. 


ДЪленія: низкія до Ө. — Противосредства; Камфора, Валергана 


№ ГИ. Мосхусъ или Мошусъ 
Мозсйиз. Мускусъ. 


Тинктура приготовляется съ 5 чч. алкоголя. Употребляется так- 
же въ растираніяхъ съ молочнымъ сахаромъ. 


Дъйствуеть главнымъ образомъ на нервно-мозговую систему. 
Характеристика Мосхуса въ отношении нфкоторыхъ болфзней приведе- 


на на сл5дующихъ страницахъ: 59 (Тифъ), 127 (Судороги), 139 (Астма), 
156 (Неврозы). 


ДъЪленія: Х 2 —ХЗ — 3 — Противосредства` Камфора, Коффеа. 
Подобныя средства: Амбра, Аса фет., Валерлана, Нукеъ мосхата. 


№ 172. Мурексъ. 


Митех ригритеа. Багрянка 
Приготовляются растиранія сока съ молочнымъ сахаромъ до 5 
дЬленія и затЬмъ разведенія. 
Средство` это пока еще мало испытано. Несомнфнно лишь спе- 
цифическое дЪйствіе его на матку; главные симптомы: обильныя водя- 
нистыя бфли, равно какъ и регулы, съ ошущенемъ спазматически стя- 
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тивающей боли въ маткЪ; также давящая, напирающая боль въ наруж- 
ныхъ половыхъ частяхъ, усиленная похотливость; колющія боли въ 
грудныхъ железахъ; обильное мочеиспусканіе, особенно ночью; моча 
свЪтлая съ бЪловатымъ осадкомъ. —Со стороны нервной системы: боль- 
шая усталость, сонливость, грустное настроеніе, особенно по вечерамъ; 
безпокойный сонъ съ страшными сновид$нями. Страданія появляются 
или усиливаются въ покоЪ и проходять или уменьшаются при дви- 
женіи. 

ДЪлен!я: Х 3—3.— Подобное средство: Сетл, отличающаяся отъ 


Мурекса недостаточными регулами и отсутствіемъ усиленной половой 
возбудимости. 


№ 175, Найя. См. подъ № 74 


№ 174. Нуфаръ. 


Мирйах шеит. Желтая кувшинка 


Тинктура приготовляется изъ всего растенія. 

ДЪйствуетъ на пищеварительный каналъ, особенно на нижнюю 
часть его, и на половые органы. Симптомы: жидкія испражнензя, жел- 
таго цвфта, особенно раннимъ утромъ, между 4—6 часами, также послЪ 
малБйшаго напряженія; сладковатый вкусъ во рту, бфлообложенный 
языкъ, боль въ желудкЪ, медленное пищеварение.— Симптомы со сто- 
роны половыхъ органовъ: полное отсутствіе полового влеченія; стволъ 
сильно втянутъ. мошонка вялая; отсутствіе эрекцій. Импотенція съ спер- 
маторреей. 

Примфняется въ соотвЪтствующихъ болЬзненныхъ состояніяхъ. 

ДћЬленія: х 1-3 — Подобныя средства: при поносЪ: Хелидоній, 


Сульфурв; при слабости половыхъ органовъ: Хина, Селен., Азнусгь кастусь, 
Румексз. 


№ 175. Олеандръ. 
Овапаег М№егиит. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжихъ листьевъ, собранныхъ во 
время цвЪтенія. 

Олеандръ, на основаніи свойственныхъ ему симптомовъ, можетъ 
примЪняться съ пользой при пораженыхъ головного и спинного мозга, 
сопровождающихся судорожными явленіями, нервными болями и со- 
стояніями разслабленности, съ невозможностью сосредоточивать свои 
мысли и отвлекающею отъ дла мечтательностію; при головокруженіи 
съ разстройствами зрЪнія; при ночныхъ зубныхъ боляхъ (вслЪдств!е по- 
стельной теплоты и лежанія); при усиленномъ аппетит, но слабомъ 
пищевареніи, съ тошнотой, гнилой отрыжкой и жаждой на холодную 
воду; при спазм и раздражительности кишечника съ частыми жид- 
кими испражненіями, сопровождающимися коликой и урчаніемъ въ 
животЬ и содержащими непереваренные остатки пищи; при сильномъ, 
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особенно ночью, зудЪ тБла съ высыпаніемъ на кожф головы малень- 
кихъ узелковъ и пузырьковъ; при вообще чувствительной кож%, кото- 
рая раздражается и осадняется уже отъ прикосновенія платья. 
Дфлен!я: 3—6. 
Противосредства: Анакорд., Нуксь вом., Коккул., Камфора. 
Подобныя средства: въ отношеніи кишекъ-— Хина, Фосфор». 


№ 176. Палладій. 


РаЙафйит теіаійсит. Металлъ Палладій. 


ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на женскую половую сферу (по- 
добно Платин%), также на кожу. По своимъ симптомамъ, Палладій по- 
казанъ особенно при болЪзняхъ матки и яичниковъ у нервныхъ, исте- 
ричныхъ женщинъ, также при нервныхъ головныхъ боляхъ, прости- 

ающихся надъ теменемъ отъ уха къ уху, и при зуд тћла. Страданія 
облегчаются отъ нажатія на больное мЪсто. Изъ многихъ дущевныхь 
симптомовъ выдаются особенно: плаксивость, крайняя обидчивость; 
больной кажется, что ее недостаточно цфнятъ, и все жаждетъ похвалъ; 
хорошее настроеніе вечеромъ въ обществъ смЪняется на слЬдующій 
день тЬмъ большей угнетенностію духа. 

ДЪленія: 3 и боле высокія. 

Подобныя средства: Платина, Арьен. 
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117. Паулинія. 


Раиіпта оті. Бразильское растеніе. 


Тинктӱра приготовляется изъ зрБлаго плода, доставляемаго въ 
видЪф гуарановой пасты, основное дЪфятельное начало которой есть 
Коффеинъ. ` 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на симпатическую нервную си- 
стему. 

Изъ симптомовъ выдаются особенно: нервное истощеніе, головныя 
боли (мигрень), являющіяся или ухудшающіяся оть чая, кофе или 
спиртныхъ напитковъ, или отъ діэтетической погрЪшности, или отъ ду- 
щевнаго угнетенія; сонливость, тяжесть въ головћ, съ приливомъ крови 
къ лицу, посл ды; подергиваніе глазныхъ вЪкъ. 

Средство это можетъ примЪняться съ пользой въ упомянутыхъ 
случаяхъ у неврастеничныхъ субъектовъ; оно оказывалось полезнымъ 
также при зеленыхъ и обильныхъ, но безъ запаха, испражненіяхъ, 

ДБлен: низкія до Ө.—Подобныя средства: Коффеа, нація, Нуксь 
вомика. 


№ 178. Плантаго. 


РІаніаго тајот. Подорожникъ. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжаго растения. 
Раздавленныя листья подорожника, приложенные къ кожЪ, произ- 
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водятъ въ ней воспаленіе, довольно глубокое, но и при испытаніи его 
внутренними пріемами получается общій зудъ кожи, съ жженіемъ послЪ 
расчесовъ, и съ высыпаніемъ мелкихъ узелковъ и пузырьковъ, ссы- 
хающихся въ струпья. 

Къ внутреннимъ симптомамъ подорожника относятся: колющія и 
прострьливающ!я головныя боли, также боли въ ушахъ, глазахъ, зу- 
бахъ; сердцебіеніе, колики въ живот; жидкія испражненія на низъ; 
выпаденіе прямой кишки; боли вдоль всей спины и въ членахъ, отя- 
желЪніе ногъ, съ потребностію лежать. 

Средство это можно имЪть въ виду въ подобнаго рода болъзнен- 
ныхъ состояніяхъ. 

Дъленйя: Х2– Ө.—Наружно примЪняются листья въ свЬжемъ ихъ 
вид или растворъ тинктуры въ вод (1—2 чайн. ложечки на стаканъ 
воды}, также для полосканія при зубной боли. 


№ 179. Реумъ. 


Вйеит. Ревень 


Тинктура приготовляется изъ корня; также растираня съ мо- 
лочнымъ сахаромъ. 

Характеристику въ отношеніи катарра толстой кишки см на стр. 
243. Добавочными симптомами являются слЬдующіе: безпокоющія ощу- 
щенія въ членахъ, тяжесть и слабость во всемъ тфлЪ, судорожныя по- 
дергиванія (у дБтей) глазныхъ вЪкъ, лицевыхъ мышцъ; безпокойство, 
закидываніе головы кзади во время сна (у дфтей). 

Дъленя: Х2—3.—Подобныя средства: Хамомил, Беллад. 

Противосредства: Камфора, Коффеа, также Хамомил. 


№ 180. Сабадилла. 


ЗарайЙа. Мексиканская чемерица. 


Тинктура приготовляется изъ сБмянъ Сабадиллы. 

Основное дфятельное начало — Сабадиллинъ, подобный Вератрину 
не только химически, но и въ отношеніи дйствія на организмъ. Саба- 
дилла можетъ предпочтительно (предъ Вератриномъ) выбираться въ тхъ 
случаяхъ, когда прежде всего поражается нервная система, когда пе- 
ріодическіе приступы болей въ мышцахъ, суставахъ, костяхъ и на огра- 
ниченныхъ участкахъ нервовъ доходятъ до наивысшей степени, когда 
имБются притомъ же головокруженіе и обморочное состояніе, тяжесть 
членовъ, судороги и дрожаніе рукъ, и параличныя состоянія; далфе, 
при слабости зрЪнія и тугости слуха, при боляхъ лица и зубовъ, при 
воспаленіяхъ зБва и глотки со спазмами при глотаніи, при желудочно- 
кишечныхъ страданіяхъ, при глистахъ, при разстройствахъ мочеотдЪленія 
спазматическаго характера, при тянущихъ, періодически являющихся бо- 
ляхъ въ мужскихъ половыхъ органахъ, съ ослабленіемъ половой возбуди- 
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мости; у женщинъ же: уменьшен!е, остановка или запоздане регулъ, 
съ давящей болью въ глубинЪ таза. 

ДЪленя: Х 3—3.—Противосредства: Камфора. Пулеат. Подобныя: 
Ператр. альб.. Стафизалљрія. 

Наружно Сабадилла примЪняется съ успфхомъ для уничтоженія 
головныхъ вшей. 


№ 181. Сабалъ серрулата. 
Зара! ‘егишиа. Сагоносная пальма. 


Тинктура приготовляется изъ свЪжихъ плодовъ. 

ДЪйствуеть на мочевые и половые органы. Количество выдЪляе- 
мой мочи значительно увеличено; повышенъ и удБльный вЪсь ея; 
моча содержитъ значительное количество кристалловъ мочевой кис- 
лоты. Половое возбужденіе чаще ослаблено, нежели усилено; женщины 
испытываютъ мучительныя боли въ маткЪ, въ яичникахъ, въ области 
мочевого пузыря и въ грудныхъ железахъ. 

БолЪзни, въ которыхъ можно им%ть въ виду Сабалъ, суть слЪ- 
дующія: у мужчинъ- гипертрофя простаты, выдфлене сока этой же- 
лезы, половая слабость, воспаленіе яичекъ и ихъ придатковъ; у жен- 
щинъ—увеличене и воспалительная припухлость яичниковъ, смщеня 
матки, катарръ мочевого канала, воспален!е грудной железы.-- Также 
при трипперЪ у обоихъ половъ, при катаррЪ мочевого пузыря и ноч- 
номъ недержаніи мочи. 

Л%ленія: Х 1— Ө. 


№ 182. Самбукусъ. 
Затвиси$ пірта. Бузина черная. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжихъ листьевъ и цвЪтовъ (Тин- 
ктура изъ бузинной коры менфе употребительна.) 

Къ симптомамъ Самбукусъ относятся особенно: охриплость съ 
накопленіемъ густой слизи въ верхнихъ дыхательныхъ путяхъ, стЬсне- 
не въ груди, удушливый кашель; ошущеніе сухости въ зфв$ безъ 
жажды, или жажда, не утоляемая питьемъ, тошнота, боли въ животЪ, 
рвота; ощущеніе общаго жгучаго жара, съ холодными ногами; не- 
смотря на жаръ, нежеланіе раскрыться; обильный потъ ночью при 
пробужденіи, при засыпаніи же потъ исчезаеть и кожа становится 
опять сухой и горячей; боли, какъ при ревматизмЪ въ разныхъ м: 
стахъ тЬла, особенно въ суставахъ. 

Самбукусъ примфнялся съ пользой въ подобныхъ болЪзненныхъ 
состояніяхъ. Его надо им+Ъть въ виду, именно---тинктуру изъ корня, при 
сильной рвотЪ, при рвотБ каломъ вслЪдствіе закрытія кишекъ. 

Принимается внутрь.чистая эссенція или тинктура, также—Х 1. 

Противосредства: Камфора, Арсен. 

Подобныя средства: Акон., Ипекакуана. 
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№ 185. Сарраценія. 


Затргасета ритгригеа. Сарраценя багряная. 


Эссенщя приготовляется изъ свЪжаго растенія. 

У Индъйцевъ Съв. Америки Саррац. пользуется славой противо- 
оспеннаго средства и принимается ими для этой цфли въ видЪ воднаго 
настоя, черезъ 3—4 часа по рюмкЪ. И дЪйствительно, гомеопатическое 
испытаніе показало въ ней способность вызывать лихорадочное со- 
стояніе съ болью въ костяхъ и разбитостью во всБхъ членахъ, похо- 
жими на бывающія при осп, а прим$ненная при этой болЪзни обна- 
руживала замтное вліяніе на ходъ болБзни. Вообще же средство 
эта нуждается въ дальнъйшихъ изслЬдованіяхъ. 

Дфленя: Х 1—3. 


№ 184. Сенега. 


Зенера Роуюа. Многомлечникъ. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго корня. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на слизистыя оболочки, вызывая 
въ нихъ явленія катарра съ увеличеннымъ отдфленемъ густой слизи. 
Сопутствующими симптомами являются: боль въ суставахъ, общая сла- 
бость и усталость, головная боль, стЬсненіе въ груди, съ колотьемъ, 
горькій и вообще непріятный вкусъ во рту и разстройства пищеваре- 
нія, увеличенное выдЪленіе мочи, осадокъ въ моч изъ слизи и извест- 
ковыхъ и мочекислыхъ солей, также цфлый рядъ нервныхъ и душев- 
ныхъ разстройствъ. 

Сенега, въ подходящихъ случаяхъ, можеть быть полезной въ 
подострыхъ и хроническихъ болЪзняхъ, когда имфются катарральныя 
и ревматическія пораженія съ ипохондріей или меланхоліей, воспали- 
тельныя пораженія глазъ съ ослабленіемъ зрЬнія, разстройства со 
стороны желудка и кишекъ, разстройства мочеотдфленя, особенно 
же при катаррЪ верхнихъ дыхательныхъ путей съ мучительнымъ ка- 
шлемъ и разстройствами дыханія, при воспаленіи легкихъ и плевры съ 
сывороточнымъ выпотомъ, при перикардит, при эмфизем%. 

Д%ленія: х 2 чаще, чфмъ болфе высокія. 

Противосредства: Арника, Беллад., Камфора. 

Подобныя средства: Гепарг, Бріѓоніл. 


№ 185. Сизигій. 


Ѕугуоіит јатдоіапит. Ямбулъ. 


Сизигій получается изъ Инди въ вид плодовъ, величиною въ го- 
лубиное яйцо. Кора растенія примЪняется, какъ вяжущее средство, при 
разстройствахъ желудка и кишекъ и при кровотеченіи, плоды же, бла- 
годаря содержанію въ нихъ дубильной кислоты, для полосканій. 

Въ новЪйшее время плоды Ямбула примфняются съ большой 
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пользой при сахарной болфзни и часто помогаеть еще въ т%хъ слу- 
чаяхъ, когда другія средства, какъ Ураній нитр., Фосфори. ацид., Гело- 
ніасъ, остаются безъ результатовъ. Въ литературъЪ имЪются сообщенія 
объ исчезновеніи сахара въ моч у діабетиковъ подъ вліяніемъ болъе 
или мене продолжительныхъ пріемовъ Сизигіи; въ одномъ случаъ 
этотъ результатъ полученъ былъ отъ Х 2 (по 5 капель въ день въ те- 
ченіе 6 недфль); въ другомъ случаф—отъ растертой въ порошокъ 
коры (3 раза въ день по 5 гранъ); въ третьемъ— отъ тинктуры Сизигіи 
(съ 3 чч. алкоголя), 4 раза въ день по 2 капли 

Подробныя испытанія этого средства, по гомеопатическому методу, 


пока еще не были сдБланы. 
+ 


№ 186. Стикта пульмонарія. 


Ѕйісіа рштопата. Плющникъ, Легочный мохъ. 


Эссенція приготовляется изъ свЪфжаго мха, растущаго на сахар- 
номъ кленЪ. 

ДъЪйствуетъ на слизистыя оболочки верхнихъ дыхательныхъ путей, 
вызывая явленія сильнаго катарра, также общее недомоганіе и отяжё- 
лБніе головы и’ членовъ, и пронизывающія боли въ членахъ, съ прн- 
пуханіемъ ихъ, особенно подколфнной сумки. 

Средство это показано при сухомъ насморкЪ, лишь съ очень 
скуднымъ слизистымъ выд$ленемъ; при жесткомъ, сухомъ, лающемъ 
кашлЪ, похожемъ на крупозный, хуже вечеромъ и ночью, со скудной 
или вовсе отсутствующей мокротой; также при сЪнной лихорадк $ и 
гриппЪ, при нелихорадочномъ ревматизм и простомъ воспалени 
колфнной сумки (гигрома). 

ДћЬленія: Х1—хХ2. 


№ 187. Стиллингія. 
ЗиШизла ѕЙоайса. Американское растеніе. 


Тинктура приготовляется изъ высушеннаго корня. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на надкостницу и костную ткань, 
также на железы, вызывая явленія, подобныя сифилитическимъ и золо- 
тушнымъ. Ухудшеніе страданій отъ движенія, къ вечеру, въ сырую по- 
году, улучшеніе по утрамъ, въ сухую погоду. 

Въ АмерикЪ Стиллингія считается однимъ изъ лучшихъ средствъ 
противъ сифилиса; она умЪстна, именно, во вторичномъ и третичномъ 
період особенно при пораженяхъ трубчатыхь костей (бедре- 
ной, берцовой); далЪфе, при костныхъ боляхъ разнаго рода и вообще 
при болЪзняхъ костей, при золотушныхъ опуханіяхъ железъ, при пора- 
женіяхъ гортани и печени и въ застарфлыхъ накожныхъ болЬзняхъ, 
особенно при безболъзненныхъ язвахъ, при хроническомъ ревма- 
тизмЪ. й 

Дъленія: Х 1—3. 

Подобныя средства: Аурумь, Кали тодат., Меркур., Фитолакка. 
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№ 188. Стронщй карбоникъ. 


Ѕіғоиійіапа сатВотса. Углекислый стронцій. 


Приготовляются: до 5 сотен. дБленя —растиран!я съ молочнымъ 
сахаромъ, :дальше--разведенія съ виннымъ спиртомъ. 

ПримЪняется при болъзненныхъ страданіяхъ костей, суставовъ и 
нервовъ, преимущественно — правой стороны тла; улучшеніе страданій 
на вольномъ воздухЬ, особенно подъ теплыми лучами солнца; {при 
одностороннихъ параличахъ, при судорожныхъ состояніяхъ членовъ, 
при подергиваніяхъ во всемъ тлф, при головокруженіи со вспыльчи- 
вой раздражительностью, при мельканіи пятенъ передъ глазами, при 
боляхъ лица, зубныхъ корней, при спазмъ желудка, при запорф со 
вздутіемъ живота отъ газовъ, при частомъ напор на мочу, при не- 
правильныхъ регулахъ съ болями въ животБ, при чувствЬ онЪм%Ънія 
въ рукахъ и ногахъ. 

Дъленія: 3 -6.— Противосредство: Камфора. 


№ 189. Табакъ. 


ТађБасит тсоћйапа. Табакъ. 


Тинктура приготовляется изъ сушенныхъ листьевъ гаванскаго 
табака. Основное дфятельное начало—Никотинъ. 

Симптомы отравленя Никотиномъ: большая усталость, слабость 
и чувство разбитости въ-членахъ, дрожаніе рукъ и ногъ, и головы, 
особенно при малфйшемъ волненіи, сильная тоска, обморочное состо- 
яніе, похолоднЪне кожи съ холоднымъ пбтомъ; тошнота, рвота, осла- 
бленіе сердца съ сильнымъ стЬсненіемъ въ груди и проч. 

При правильномъ умБренномъ куреніи табака до такихъ сим- 
птомовъ дЬйствіе его, какъ извЪстно, не доходить, и оно является пови- 
димому даже слегка возбуждающимъ, оживляющимъ. Сказано ,,повиди- 
мому“, такъ какъ мнЪніе о такомъ дЪйствіи табака основано на недо- 
разумЪніи: кратковременное возбужденіе отъ куренія смЪняется со- 
стояніемъ угнетенія, которое и есть настоящее послЪдовательное дЪй- 
ствіе Никотина; этимъ объясняется безпрестанная потребность въ по- 
вторныхъ, посредствомъ куренія, возбужденіяхъ у курильщиковъ (то же 
соображен!е примБнимо и къ привычному употребленію вина, кофеи 
чая). # 

Подъ вліяніемъ такого хроническаго отравленія табакомъ разви- 
ваются явленія хроническаго катарра слизистой оболочки дыхатель- 
ныхъ путей, отчасти и желудка и кишекъ, также ослаблене зрЬнія и 
половая слабость. 

„ ~ Неръдко разнаго рода болфзненныя состоянія проходять у куриль- 


щиковъ, посл того какъ они прекратили курить, чтб, къ сожалЬнію, , 


лишь рЪдко удается, да и то лишь съ большимъ усиліемъ воли. 
Средствомъ для отученія отъ куренія считается /лантазо. 
Противосредства: Качфора, вино, Ипек., Щуксь вом., Натр. муріатн. 
и, какъ уже сказано, Јлантало. 
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Противъ диспепсіи отъ табака: Сепіл и Изнація, противъ половой 
слабости отъ табака: Ликоподій. 


№ 190 Тевкріумъ. 
Теисйит ѕсоғойота (иначе еще Магии чегит) Дубровникъ. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго растенія. 

Средство это примфнялось съ хорошимъ успћхомъ при туберку- 
лез легкихъ и яичекъ, также при хроническихъ бронхитахъ съ очень 
обильной мокротой, причемъ оно давалось въ видр эссенціи, по 5—10 
капель повторно каждый день; также съ хорошими результатами 
примфнялись и разведенія—до 6, именно при туберкулезЪ яичекъ. 

Тевкріумъ извфстно также какъ средство противъ полипа въ носу 
и дается для этой цфли внутрь, а также противъ аскаридъ, на которыхъ 
дъйствуетъ какъ Цина. 


№ 191. Ува урси. 
Ооа игѕі. МедвЪжья толокнянка. 


Эссенція приготовляется изъ свЪжихъ листьевъ, 

Примфняется съ пользой при болзняхъ мочевыхъ органовъ: при 
хроническомъ катарръ мочевого пузыря и мочеиспускательнаго канала, 
при венозныхъ застояхъ крови въ почкахъ и мочевомъ пузырф, при 
воспаленіяхъ почечной лоханки вслЪдствіе мочевого песка и мочевыхъ 
камней, при непроизвольномъ мочеотдЪленіи. 

Принимается внутрь въ Ө или въ водномъ настоф листьевъ. 


№ 192. Фелландріумъ. 
РреПапагіит адиайсит. Укропъ водяной, 


Тинктура приготовляется изъ высушенныхъ плодовъ. 
‘ДЪйствуеть главнымъ образомъ на нервно-мозговую систему, на 
дыхательные и пищеварительные органы. Къ общимъ симптомамъ 
относятся’ общая вялость, чувство слабости въ ногахъ и затЬмъ во всемъ 
тЬл%; чувство трепетанія, проходящаго Черезъ все т$ло. Страдания по- 
являются большею частю во время сиднія, лежаня и стоянія и 
уменьшаются на свЪжемъ воздухЪ и при движеніи. Пробужденіе ночью 
съ тошнотой и послБлующимъ поносомъ. Сонливость днемъ и позд- 
нее ночью засыпаніе. Зудъ по всему тБлу, особенно въ ушныхъ ра- 
ковинахъ и плечевыхъ суставахъ. ` 

Характерны для Фелландрія: головныя боли, съ бол$зненностю 
нервовъ, идущихъ къ глазамъ; боли въ грудныхъ железахъ, являющіяся 
во время кормленяя. И 

Средство это можно имфть въ виду при фазстройствахъ пищева- 
ренія съ тошнотами и пученіемъ живота отъ газовъ, при упомянутыхъ 
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Фоляхъ въ грудяхъ у кормящихъ женщинъ, при кашлф съ зловонной 
мокротой и стБсненіемъ въ груди (у чахоточныхъ). 
ДЪленія: низкія до Ө. 


№ 195. Фукусъ везикулозусъ, 
Еиси$ 0еѕсшоѕиѕ. Водоросль пузырьчатая. 


Тинктура приготовляется изъ высушенной водоросли. 

Испытаній этого средства на здоровыхъ не имЪфется, извЬстно 
лишь изъ опыта, что оно уменьшаетъ жиръ у тучныхъ особъ. Не вы- 
яснено еще, чему приписать такое дЪйствіе: содержанію ли въ немъ 
значительнаго количества іода или другимъ, не изслфдованнымъ еще 
составнымъ частямъ. Въ обугленномъ состояніи, подъ названіемъ 
Аеішор- уевеа $, оно уже въ 17 столЬтіи извЪфстно было какъ сред- 
<тво противъ зоба и золотушныхъ железъ. Принимается внутрь тинктура 
2—3 раза въ день по 20 капель и больше 


№ 194 Цепа. 
Аит Сера. Лукъ. 


Тинктура приготовляется изъ зрфлой мякоти луковицы. 

По дЪйствю своему на слизистую оболочку, Цепа соотвЪтствуетъ 
насморку, когда выдЪленіе изъ носа водянистое и Ъдкое, слезотеченіе 
лишь незначительное; ошущеніе садности въ горлф и кашель вслд- 
стве постояннаго щекотанія въ гортани. Когда катарръ изъ носа, при 
пріемахъ Цепы, опускается ниже на дыхательные пути, слЪдуетъ давать 
Фосфоръ,какъ антидотъ Цепы. Она вліяетъ раздражающимъ образомъ 
и на слизистыя оболочки другихъ органовъ, не только дыхательныхъ, 
также на кожу. Отсюда польза, приписываемая луку, при цынгЪ и при 
изъязвленіи кожи, особенно на ступняхъ ногъ, наприм$ръ на пятк%, 
вслЬдствіе натиранія сапогомъ и т. п.—Лукъ вызываетъ также тошноту, 
рвоту, боль въ животЬ и поносъ. – Подробныхъ методическихъ испы- 
таній Цепы не им$ется, и пока неизвЪстно, не могло ли бы это простое 
средство служить полезнымъ лЬкарствомъ въ боле широкомъ кругЪ 
болЪзней. — ДЪленія: неопредђленны; слБдуеть испытывать и низкія до 
Ө и болће высокія. ` 


№ 195. Цикламенъ. 


Сусіатеп сигореит. Фіалка альпійская. 


Эссенція приготовляется изъ свфжаго корня . 

Къ симптомамъ этого средства относятся главнымъ образомъ 
тяжесть въ членахъ, мышечная слабость; боли какъ бы ревматическія 
въ разныхъ мЪстахъ тЬла, какъ въ мышцахъ, такъ и въ суставахъ; го- 
ловокруженіе, боль головы, какъ при мигрени или въ затылкЪ, посто 
янная, или лишь съ короткими перерывами, въ теченіе дней или не 
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дЪль; сердцебіеніе съ чувствомъ давящей боли въ груди, лихорадочное 
состояніе съ холоднымъ пбтомъ; разстройства пищеваренія съ ухудше- 
ніемъ отъ жирнаго, съ жаждой, поносъ съ послЬдующимъ запоромъ, 
геморроидальное кровотеченіе; частые позывы на мочу, съ колотьемъ 
въ мочевомъ каналЪ. 

Средство это можно им5ть въ виду при подагрическихъ и рев- 
матическихъ состояніяхъ, при коликЪ въ правой сторон живста съ 
запоромъ, при спазмЪ мочевого пузыря съ геморройными явленіями, 
при перемежающейся лихорадкЪ, при сердечныхъ неврозахъ и невро- 
захъ вообще. 

Дълен!я: ХЗ—6 

Подобныя средства: ЈГульсатилла, Русь, Крокусъ. Отъ Пульсат. от- 
личается тЬмъ, что страданія ухудшаются въ тепломъ помъщеніи (при 
первой—наоборотъ). 


№ 196. Химафила. 


Ситарййа итБеЦаа. Зимняя зелень. 


Эссеншя приготовляется изъ св$жаго растенія, или тинктура — 
изъ высушеннаго корня. 

ДъЪйствуетъ главнымъ образомъ на мочевые органы, особенно на 
мочевой пузырь. Химафила — энергичное мочегонное средство при 
отекахъ вслЪдствіе болЪзни сердца. Она имЪеть также вліяніе на груд- 
ныя железы. Въ литератур имфется сообщеніе о случаЪ рака груди 
у 26-лЬлней женщины, въ которомъ опухоль исчезла отъ премовъ. 
эссенціи Химафилы (3 раза въ день по 40 капель), но вмЪстЪ съ т%мъ- 
болфе чЪмъ на половину уменьшились груди и онЪ остались вялыми. 

Симптомы Химафилы со стороны мочевыхъ органовъ имфютъ ка- 
тарральный характеръ, съ ощущенемъ въ промежности, какъ если бы 
больной сидфлъ на шарообразномъ предметЪ. На кожЪ и слизистыхъ. 
оболочкалъ имфются явленія, подобныя золотушнымъ, также опуханіе 
железъ. 

Страданія ухудшаются отъ сырой погоды, оть холодныхъ обмыва- 
ній И отъ сидЪнія на холодныхъ камняхъ. Наклонность къ упорному 
запору и къ геморрою. 

Можетъ пригодиться въ соотвЪтствующихъ болъзняхъ, особенно 
у золотушныхъ и ослабленныхъ особъ. 

ДЪленія: 3 до Ө. 

Подобныя средства: Каннаб. сат., Ува уреи. 


№ 197. Эвкалиптъ. 


Биваіуріиѕ оЈориіиѕ. Австралійская камедь. 


Объ эвкалиптовомъ дерев извЪстно, что оно имфетъ уничтожа- 
ющее вліяніе на развитіе міазмовъ въ 1ъхъ болотистыхъ мЪстахъ, гдЪ. 
оно разводится; это дало поводъ примфнять тинктуру Эвкалипта при 
болотныхъ лихорадкахъ, при которыхъ она дЪйствительно оказывается. 
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толезной, также и при другихъ подобнаго рода заболфван!яхъ, глав- 
нымъ же образомъ при малярии. ` 
Къ симптомамъ Эвкалипта относятся: общее состояніе возбу- 
жденія, ускоренное дыханіе, безсонница, или упадокъ силъ, сонливость; 
лишаеобразныя сыпи и опуханіе лимфатическихъ железъ; приливы кро- 
ви и лихорацочное состояніе; боли и колотья въ мышцахъ и суставахъ, 
особенно ночью; головокруженіе, головныя боли, особенно во лбу, 
помутнЪніе зрЪнія; сильная жажда, жженіе въ желудкЪ и живот, ощу- 
щеніе жара въ прямой кишкЪ, поносъ, съ жиленьемъ и кровью. 
, Принимается, какъ сказано, въ чистой Ө при болотной лихорадкћ; 
въ другихъ же подобныхъ случаяхъ—также въ дЪленіяхъ, болЪе низкихъ. 


№ 198. Эвфорбій. 


Еирйогит ғеѕітјеғит. Молочай. 


Тинктура — изъ смолы этого растений. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на слизистыя оболочки и на 
кожу, подобно Кротону, вызывая явленія катарра и воспаленія; при 
этомъ - слабость во всемъ тЬлБ, жгучія и какъ бы ревматическія боли, 
помраченіе, судорожныя явленія, приливы къ головЪ и проч. Ухудше- 
ніе страданій въ покоЪ и отъ дотрагиванія до больныхъ частей, ухуд- 
шеніе ночью. К 

Средство это можно имЪть въ виду при хроническихъ катаррахъ 
слизистыхъ оболочекъ, при хроническихъ катаррахъ глазъ (см. стр. 595) 
и помутнЬніи зрЬнія, при разстройствахъ слуха съ катарромъ Евстахіе- 
вой трубы и проч; при воспаленіяхъ кожи, особенно при рожистомъ, 
мри боли желудка со рвотой, при понос, при разнаго рода спазмахъ 
и невральгіяхъ, особенно при жестокой зубной боли, съ ощущеніемъ, 
жакъ если бы зубы были ввинчены. 

ДъЪленія; неопредъленны, 3 — Х Зи ниже. 

Подобныя средства: Вератр., Кольх., Тарт. эмет 


№ 199. Эвпаторій. 


Еириютит ригригецт. Конопельникъ пурпуровый. 


Эссенція приготовляется изъ свЪфжаго корня. 

Прим$няется главнымъ образомъ при перемежающейся лихорад- 
ФЬ, когда приступъ болфзни начинается съ утра ознобомъ въ спинЪ, 
съ’ жаждой и сильными болями во всЪхъ костяхъ, которыя какъ бы сло- 
маны; затЬмъ слЪБдуеть жаръ съ усиленіемъ костныхъ болей, и наконецъ 
потъ; или же посл озноба является рвота водою и пищей, принятыми 
передъ тЬмъ, или желчью. — Далфе, Эвпаторій умЪстенъ при инфлу- 
энцЬ (гриппЪ), когда имфется сильная боль во всемъ тфлЪ, охриплость 
и кашель съ чувствомъ сильнаго садненя въ груди, сильный текучій 
насморкъ съ жаждой, причемъ питье воды вызываеть рвоту; кашель 
вызываетъ сильную боль въ головЪ и груди. 
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Эвпаторій имћетъ замЪтное вляне также на мочевые, равно какъ 
на женскіе половые органы и его можно имЪть въ виду при упор- 


ныхъ воспаленіяхъ этихъ органовъ, особенно у особъ ослабленныхъ, 
истощенныхъ. 


ДЪленя низкія. 
Подобныя средства: Гедъзем., Брютл, Хина, Хелидонай. 


№ 200. Юглансъ цинереа и Юглансъ регія. 


Тиби; сіпеғеа. Американскій (сБрый) грецкій орЪхъ. 
Іисїапѕ ғеріа. Обыкновенный грецкій орЪхъ. 


Юглансъ цинереа испыгана лучше и имфеть болфе широкое при- 
мнене, нежели Юглансъ регія, дЪйствія же этихъ двухъ родовъ грец- 
каго орЪфха въ общемъ одинаковы. 

Эссенція Юглансъ цинереа приготовляется изъ свЪжей коры вЪт- 
вей, ствола и корня; изъ листьевъ же и корки созрфвшаго плода 
Юглансъ рейи приготовляется тинктура. 

Юглансъ дЪйствуеть на кровь, на печень, на кожу и мышцы. 
Въ большихъ дозахь Юглансъ цинереа вызываетъ сильныя стрЕляю- 
щія боли въ затылочной части головы, съ головокруженіемъ, тошно- 
той и тупой болью въ области печени, съ явленіями разстройствъ въ 
этомъ органъ. Къ симптомамъ этого средства относятся еще: тугость 
и боль затылка, тянущія боли въ спинЪ и членахъ; колотья въ обла- 
сти сердца и боль подъ грудиной съ чувствомъ угрожающаго удушья, 
насморкъ съ густымъ слизистымъ выдБленіемъ, хроническій кашель 
съ исхуданіемъ; желудочно-кишечныя разстройства, желтовато-зеленыя 
испражнен!я съ болЬзненнымъ жиленьемъ и жженемъ въ заднемъ про- 
ход; зудъ, жженіе въ кожЪ съ образованіемъ узелковъ и гнойничковъ; 
улучшеніе кожныхъ симптомовъ отъ чесанія и утромъ при вставаніи, 
‚ухудшене во время прогулки. 

ПримЪняется въ соотвЬтствующихъ случаяхъ болфзней, также 
при дизентерии, если другія средства недостаточно дЪйствуютъ. 

ДъЪленія: ЖЗ — Х1. 

Подобныя средства: Хелидонй, Булоная, Нуксъ вом 


Ацид. флуорик. или Флуор. ацид. 

Анаит Пиотсиш или Еінотѕ асит. Фтористая кислота 

(Калькареа флуорика—см. подъ № 35). 

До 3 дЪленія примБняется въ водныхъ растворахъ. 

ДЪйствуетъ главнымъ образомъ на кости и кожу, до нЪкоторой 
спепени также на железы. 

Флуор. ацид. показанъ бываетъ при воспалительныхъ пораже- 
ніяхъ кожи съ образованіемъ пузырьковъ, при выпаденіи волосъ и 
ломкости ногтей, при потЬніи ладоней съ ощущеніемъ жара въ нихъ. 
Дале, при болъзняхъ костной ткани, рядомъ съ Силищя, Фосфоръ, Кало- 
кар. карб. Сульфурь; при нервныхь разстройствахъ съ приливами и 
волненіями крови, разстройствами пищеваренія, вздутіемъ живота отъ 
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газовъ, раздражительностію половой сферы; при Ъдкихъ бЬляхъ, 
при хроническомъ ревматизмЪ. Флуор. ацид. показанъ особенно при 
недостаткЪ зубной эмали и зависящей отъ этого порчи зубовъ. 
ДЪленія; 3—3 и боле высокія. 
Подобныя средства: Силикл, Ка њкар. карб. 


Адреналинъ. 


Айғепаћйпит 


Принадлежитъ къ органовымъ средствамъ (см. стр. 18) и пред- 
ставляеть собою дфятельное начало вытяжки изъ надпочечныхъ же- 
лезъ. 2 

Въ аллопати Амреналинъ извЪстенъ какъ энергичное крово- 
останавливающее средство и примфняется въ раствор 1000 противъ 
кровотеченій, особенно маточныхъ, противъ гемофиліи, а также (въ 
раствор 1 на 10.000) противъ насморка (сЪнного), астмы, эмефиземы 
атоніи желудка и кишекъ. 

Въ гомеопатіи Адреналинъ началъ входить въ практику въ по- 
слфднее время, послЪ того, какъ подробнъе выяснены были физіоло- 
гическія дЪйствія его, среди которыхъ главныя суть слЪдующія: силь- 
ная раздражительность, безпокойство, общее ослабленіе, кровавый 
поносъ, съ послБдуюшей вялостію кишечника, уменьшенное мочеот- 
дБленіе, появленіе сахара въ моч, спазмъ бронховъ, усиленіе кро- 
вяного давленія въ артеріяхъ, съ перерожденіемъ сосудистыхъ стЬнокъ 
кровотеченія, измБненія въ сердечной мышц. 

Въ гомеопатическихъ дБленіяхъ (3--6) Адреналинъ оказывался 
очень полезнымъ, какъ о томъ имфются сообщенія въ литератур%, 
при артеріосклерозЪ, при неврастеніи, при Базедовой болЪзни, при 
общемъ пруритЪ, при хронической уртикар!и. при мигрени, при Адди- 
соновой болъЪзни. 

Характерными для Адреналина симптомами являются: малый, 
слабый, ускоренный пульсъ, неправильная дфятельность сердца, на- 
клонность къ головокруженію, къ обморокамъ, большая усталость до 
степени полнаго изнеможенія; красный слЪдъ на кож живота, поя- 
вляющійся вскорЬ послЬ проведенія по ней пальцемъ и держащійся 
довольно долго.—ДфленЯ указаны выше. 


+ 


е 
. 


КромЪ послфлнихъ двухъ лЬкарствъ, превышающихъ № 200-ый, 
въ этомъ „ЛкарствовфдЪни“ приведено еще н%сколько л$карствъ, 
не упомянутыхъ въ спискЬ на стр. 35—39, а именно: 

Атропинъ-—подъ № 5. 

Калькар. ацетика,-іодата,-сульфурика—подъ № 35. 

Апоморфинъ, Кодеинъ, Морфій—подъ № 44. 

Аммоній муріат.,-фосфорик „-бромат.,-годат.,-кауст.--подъ № 49. 

Найя, Кроталусъ—подъ № 74. 

Мигале, Теридіонъ - подъ № 134. 


` 
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Къ страницамъ 35—40 и 41—47. 


ЦЪНЫ ГОМЕОПАТИЧЕСКИХЪ ЛЪКАРСТВЪ и ДОМАШНИХЪ 
АПТЕЧЕНЪ. 


Цъны гомеопатическихъ лЪкарствъ, въ отдфльности и въ 
видЬ домашнихъ аптечекъ, въ общемъ одинаковы во всфхъ гомео- 
патическихъ аптекахъ Росси и приведены здЪсь по прейсъ-куран- 
тамъ 1910 года. Адреса гомеопатическихъ аптекъ см. стр. 34. 

1. ЦБны отдёльныхъ л5карствъ. 


Въ Капляхь, порошкахь 


или пилюляхь: В Арупинкахь: 

За 1 драхму . . . . 25 коп. За 12 драхмы .. .20 коп. 
‚2 драхмы ....30 , | „ 1 драхму. . . .30 Р 
„ 4 драхмы . . . .40 , „ 2 драхмы . . .40 , 
„ 8 драхмъ , . . .55 , „ 4 драхмы . . .60 „ 

ит. д. ит. д. 
‚ В5 тадлеткахъ (пастилкахь). 
20 таблетокъ ........... . + 40 коп. 
50 У о а а а оао 125 ы 
100 я О о. 
ит. д. . 


11. Домашнія гомеопатическія аптечки 
въ деревянныхъ ящикахъ. 


Изь 25 лё8Карствь: Изъ 48 лёкарстбъ: 
въ сткл. по 11/2 драхмы 5 р. въ сткл. по 11/2 драхм. 10 р.50к. 
СИИ о 
Изъ 100 лёкарствь: 
вь сткл. по 11/ә драхмы . . бы дос ЗВОНрУб: 
СИЕ. Я о РОТУ, 


и т. д. (Аптечки могутъ быть заказаны и изъ меньшаго, чЪмъ 
24, и бӧльшаго, чфмъ 100, лЪкарствъ). 

Жикктиуры и эссенщи для наружнаго употредленія: 
за 1 унцію (или 8 драхмъ) отъ 20 до 50 коп. 
Ополдельдоки лъКарствен- | Мази или масла лёКар- 

ные: стбвехныя: 
за 1 банку въ 2 унціи 40 к. за 1 унцію . . . . 35—50 к. 


< 


Алфавитный указатель бол$зней, 


изложенныхъ во второй части. 


А. 
Стр. 
Абортъ или Выкидышъ . . 442 
Абсцессъ или Нарывъ . . . . 549 
Адлисонова бол№знь . . 404 
Азіатская холера. ... 5 82 
Акнэ. Е : . 552 
Алкоголизмъ . . . .. 168 
Амаврозъ и Амбліопія . . . 601 
Аменоррея . е . . 413 
Ангина или воспалеше зъва $ . 193 
„Ангина Пюдбвици $ . 181 
Ангина пекторисъ или грудная `жаба. 137 
Англійская болфзнь . д .. 1.505 
Аневризмы . . 05 . 383 
Анемія и хлорозъ . . . 480 
Апоплексія . .107 
Аппендицитъ . Е ? .. 245 
Аппетитъ и его разстройства . . 205 
Артеритъ. . . 381 
„Артеріосклерозъ . 381 
Артритъ . . . 507 
Аскарида м: .. . 289 
Астма нервная. . .. 138 
Астма бронжальная. . 325 
Атероматозъ артерій . . 381 
Атрофія мышцъ. . . 530 
Афты р оаза уба ауа в 176 
Б. 

Базедова болЪзнь .. . 364 
Бедреная боль . 121 
Везсонница. . . . . . . 102 
Безсонница у дЪтей . . . 103 
Бленоррея глазъ..... . 592 
БлЪдная немочь. .... . . 480 
Боль подъ' ложечкой . . . . 209 
БолЪзни артерій . А 380 
Е беременныхъ и роженицъ . . 436 
„ ‘ бронховъ . . ..329 
* венъ ... . 385 
У верхней кожицы . . 542 
2 влагалища . о А А 430 

я влагалища, не устранимыя л%- 
карств. путемъ . 433 
А грудной железы . А . 445 
в внутреннихъ частей глаза . 598 
| волосъ . 547 
» вЪкъ . . . . 583 
» глазъ . . 582 


БолЪзни глотки 


, 


з з зох 


чи за 


зи ча 


азиз 


Стр. 
ла аЛ 193, 
головного мозга. . . . . 98 
гортани. Гь / 309 ў 
губъ, полости рта и слюн- } 
ныхъ железъ . 435 | 
душевныя. .....,..,. 159 
дыхательнаго горла . 320 ‚ 
желудка... ....... 204 | 
женскихъ половыхъ орга- } 
НОВ ое 409 > 
живота . . . . . 233 4 
зобной железы . 361 М 
зубовъ . ~ 184 а 
кожи. 533 5 
крови ... ...... 480 Я 
пимфы 490 с 
кишекъ . 228 М 
костей 522 - 
легкихъ н . 335 7 
лимфатическихъ железъ 389 1 
» сосудовъ 387 > 
лихорадочныя . , . . . . . 53 & 
матки ...... 409 х 
мочевого пузыря . . . . . 404 ( 
мужскихъ половыхъ орга- А 
НОВЪ: тама 456 . 
мягкаго нёба . . . . . . . 192 ! 
мышцъ . 528 ,, 
нервовъ. .... 119 е 
новорожденныхъ . . . . 446 > 
ногтей т 546 ң 
носа и носоглотки . 297 у 
обмЪна веществъ . 490 '' 
плевры . . 357 т 
печени. . . . .... 266 у" 
поджелудочной железы .. 281 7 
пищевода . , . . 202", 
полости рта. . 170 · 
почекь....,... . 392 4 
предстательной железы 461, 473 5 
роговицы ......... 598 5 
рта. 99 175 9 
селезенки . . 266 Я 
сердца ... ..... - 366 55 
слёзнаго аппарата. . 587 у 
слизистыхъ сумокъ 533 3 
слюнныхъ железъ . 179 “' 
спинного мозга . . . . . . 113 
суставовъ . 510 


БолЪзни сухожилій и сухожильныхъ 
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влагалищъ . ч . 531 
„  съменного канатика . 473 
м ушей Я 602 
6 щитовидной железы . 361 
» языка . . 172 
» яИЧНиИКоВЪ . .... 429 
яичекъ . . 461, 473 
Бородавки 7 . 542 
Брайтова бользнь р . 400 
Бредъ . . 102 
Бронзовая бол%знь . . 404 
Бронхитъ Ае” . 320 
Бронхобленоррея . Я . 324 
Бронхоррея сывороточная . . 325 
Бронхіальная астма, . 325 
Бугорчатка. . к . . 495 
Вугорковый лишай. : . 558 
Бъли— см. БолЪзни матки. 
В. 

Варикозъ ....... . 386 
Варикоцеле. . А 469 . 474 
Влажный бронхитъ . ке . 324 
Вередъ обыкновенный . . 549 
Верлгофа болЪзнь . . . . 483 
Веснушки Е" .. . 545 
Вэдутіе желудка . . . А .207 
Вздутіе живота газами . . 236 
Вкусъ, его ненормальности . . 182 
Водобоязнь....... . 95 
Водянка головы острая. . 111 
Л „ хроническая. 7 . 112 
Водянка груди Я . 359 
Водяная грыжа. . . . . . 473 
Водянка сердца. . 378 
Водянка общая, . 401 
Возвратная малярія . 63 
Возвратный тифъ . . 62 
Волчанка. 4 . 499 
Воспаленіе артерій . 381 
К? бронховъ . .320 
В венъ. .. . 385 
А влагалища , р . 430 
м въкъ $ . 583 
= глазъ . 07 205 . 482 
» глазъ у новорожденныхъ . 451 
У горла . рее? 5 . 193 
я гортани. .... . 309 
А я грудной железы . . 445 
Р желудка . 211 
А зЪва . 193 
кишекъ , . 237 
Воспаленія кожи . . 549 
Воспаленіе костей. а . 522 
я легкихъ.... . 338 
А лимфатическ. железъ . . 389 
$ лимфатическ. вавтдове . . 388 

5 матки. . . . . 
» миндалевидн. железъ 2 . 195 


| 


Вослаленіе мозга . 


7 


заза 


мозговыхъ оболочекъ . 
мочевого пузыря . 


мочеиспускательн. канала . 


мышцъ К 
мышечной ткани матки . 
надкостницы . 

печени 

пищевода . . 

почекъ не 
плезры . ма 
предстательн. железы 
роговой оболочки, . 
рожистое 

рта . ха 
селезенки... . 
сердца. . 

слезнаго мышка 
слезной железы 
слъпой кишки 
спинного мозга. . 
средняго уха 
суставовъ .. 
тонкой кишки , 
толстой кишки 
червеобразнаго отростка 
щитовидной железы 
языка. ........ 
ЯИчниковЪ . 

яичекъ ...., 


Врожденное слабоуміе 


Вщивость 


Вътряная колика 


‚у 


ВЪтряная оспа ......... 
Выворотъ вЪкъ . . . . И" 
Выпаденіе прямой кишки. 


Ганглій, 


Гангрена при сибирской язв у лю- 


дей . 


Гангрена щеки. . . ....... - 


Г. 


. 


Гангренозный шанкръ . 


Геморрой. . 


Гемофилія . 


Герпесъ . 
Гигрома . 


Гидротораксъ. . РИТ 
Гидроцеле . . . 8% 
Гиперемія конъюнктивы =» 

У легкихъ 

Э мозга 

» печени . 
Гипертрофія губъ . Я 

5 миндалинъ . . 

е мышцъ. ..., 

А печени. 

м простаты 

8 сердца . 


Глаукома. хо аль 
Гйистныя бользни ее 


Глотка, зЪвъ и нёбо, болфзни ихъ . 


Гоноррея . о . 
Гнилостный бронхитъ . 
Гнилость рта 


Гнилостная послъродовая. лихорадка у 


Гнойный плевритъ . . 
Голова, болЪзни мозга 

А острая водянка . 

е хроническая водянка 
Головная боль. 
Головная боль у беременныхъ . : 
Головокруженіе . ве 
Гортань, болъзни ея 
Грудница . . 
Грудная жаба 
Гриппъ,. . 
Грыжа . А 
Грыжа водяная . х 2 
Грыжа сЪменныхъ протоковъ , 
Губной лишай 


Д 4 
Дизентерія . . 
Дисменоррея . . . . 
Диспепсія . ., . . 
Дифтеритъ . . . . А 
Діабетъ.. . . . . 5% 
Дурной запахъ изо рта та 
Душевныя болфзни . 
Дыхательное горло, его бол%зни 
ДъЪтскій спинной параличъ . 
ДЪтская холера 


Ж. 


Жаба . С 

Жаба грудная . 

Жажда 

Желтуха . А . 
Желтуха у новорожденныхъ 
Желудокъ, его болЪзни .. 
Желчная колика, желчные камни . 
Женскія болЪзни. 

Жидкій плевритъ . 

Жировое перерожденіе сердца . 
Жирная печемь . 


З. 


Заворотъ вкъ А 

Заворотъ кишекъ . 

Заиканіе . А 

Закрытіе кишечнаго канала . 
Закупорка артерій . 
Запахъ дурной изо рта. 
Запоръ. . 

Запоръ у новорожденныхъ . 
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. 600 
. 281 
. 192 
. 458 
. 325 
. 178 


68 


. 358 


98 


11 


112 
98 


. 440 
100 
309 


. 445 
. 137 
. 330 
. 264 
. 473 
. 473 
. 170 


Заражеше гнойное крови. . 68, 388 
Застои брюшные . ее . 256. 
Заушница . . . К 180, 
Злокачественная малярія В" 63 
Зобъ обыкновенный . . 362' 
Зобъ Базедовскій . 364 
Золотуха. . 490, 
Зубная боль . А ... 180 
Зубная боль у беременных» . .. 441, 185 
Зубная фистула 185 
Зубы, уходъ за зубами. . 191 
Зудъ кожи, нервный. Е 559 
Зъвъ или нёбо, болЪзни его. 192 
Звонъ и шумъ въ ушахъ. 604 
Зеленая вода. Ф ‚ 600 
Зернистость въкъ . . у 593 
Злокачественный карбункулъ К Я 93 
Злокачественныя опухоли, см. при 

органахъ. 

И. 

Идіотизмъ . 
Изжога 


Икота нервная . ; А 2 
Икота у новорожденныхъ . 
Икры--судорога икръ . а 
Иктерусъ .......... 


Импотенщя „еее. 


Инфлуэнца. . . бта ал. ео, в 
Ипохондрія. . . . а 
Ирритація спинного ‘мозга. 
Искривленіе позвоначника . 


Искусственное дыханіе , . . . . . 


Истерія Я 
Исхудане мышцъ у дътей А 
Ихтіозъ . 97 : 
Ишасъ. . ...... 


К. 


Камни — желчные . Е 
А мочевые, почечные . 

Капиллярный бронхитъ . 

Карбункулъ 

Кардіальгія 


Карцинома (ракъ). См. при отдъльныхъ 


органахъ и. . 
Каталепосія . 
Катаракта . . 


Катарральное воспалеше или `Катарръ 
см. подъ буквой „В“, Воспаленіе*. 


Кахексія малярная 224 
Кашель . . Е 
Кашель у новорожденных» . 
Кератитъ Я А 
Киста (водянка) яичника. 
Кишечное кровотеченіе . 
Кишки-—болёзни ихъ . 

Кожа, болзни ея 


. 


СИ 

Соклюшъ. ааа 
(окситъ или воспаленіе тазобедренаго 
сустава см. при „воспаленіяхъ су- 
ставовъ . де . 510, 
{олика— см. кишечная, печеноч., желч- 
ная, почечная колика. 

(олика и боль въ боку—см. Невраль- 
пи и Плевритъ. 

{олика вЪтреная . 
(онвульсіи . 

Сонвульсіи у дьтей . 
(ондилома . 

(орь. { З 
(ошмаръ, тревожный сонъ . 
(рапивница . ь 
(раснуха. ай 
‘ретинизмъ.. ...,. 
(ровавая моча 

Сровавая рвота . . 
Сровепятнистая бользнь `Верлгофа В 
(ровотеченіе изъ беременной матки 
желудка 

кишекъ . 

легкихъ . 

матки . 

мочевого пузыря 
наружныхъ ранъ 
„ носа . Я 
хровохарканье ТРЕТИ 
ровоточивость . СА КЕ 
{руглые глисты ...... 
{рупъ. . . е" 

‹рупозное воспаленіе пегкихъ . 


Л. 


Јарингитъ 1 

'егкія, ихъ болъзни 

енточный глистъ 

епра ЗЕ 

имфангитъ . . 

имфаденитъ . а . . 
ихорадочныя бользни А АЛ 
ихорадка у а ВЕ 
ихенъ 


ицевая боль ў. О а асе А 
. 558 
. 170 
. 563 
. 565 
. 563 
. 543 
. 562 
. . 562 
. 572 
. 543 
. 562 
. 309 
. 507 


ишай бугорковый $ 

5 губной 

Р кольцевидный . 

9 мокнущій . 

е опоясывающій . 

р отрубевидный 

е половой 

сд пузырчатый . 

) стригущій 

У чешуйчатый . 2 
а пузырьчатый . га 
эжный крупъ. 

эмотная болъЪзнь 
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. 332 


526 


. 136 
. 125 
57207129 
. 458, 


462 
70 


‚103 
‚560 


72 


159 
. 402 
.222 
. 483 
. 442 


222 


. 255 


336 


. 414 
. 402 
. 381 
. 304 
. 336 
. 482 
. 289 
. 315 
. 339 


. 309 
. 335 
. 282 
. 498 
. 388 
. 389 


53 


. 453 
` 558 


119 


Лумбаго..... 0...0... . 120 
Лупусъ уно. . 499 
Лягушечья опухоль. . . . 181 
М. 
Малокрове и блЪдная немочь . 480 
Малокровіе мозга. . . . 109 
Малярія: возвратная, злокачественная, 
кахектическая и скрытная . . . 62—63 
Манія ааъ . 161 
Маточное кровотечеше Аа . 414 
Меланхолія а а А021 
Мелкая аскарида . . . . . . .... 291 
Менингитъ эпидемическій . .110 
Менструація и ея неправильности . 411 
Менструальная колика . . . 415 
Мигрень . · З . 98 
Мизерере 263 
Миліарія . А . 562 
Милларова одышка А Е А 141 
Мнимая смерть новорожденныкъ .. . 450 
Мнимая смерть. НИР . 104 
Мозгъ, его бользни. . . 106 
Мозговой ударъ .. Е . 107 
Мозоли и орогов%лости . а а 22570402 
Мокнущій лишай . . . . . . .. . . 565 
Молочная короста . . . . . . . . . 567 
е лихорадка ..... . 443 
Молочница у дътей . . . . .. . 176 
Мочевой каналъ, его болЪзни . .. 458 
Мочевой пузырь, его болЪзни . . . . 404 
Мочеизнурен!е сахарное. . . . . . . 502 
Н. 
Набуханіе печени, . . . . . . . . 271 
Нарывная ангина . . . оо . 194 
Нарывы кожи . . садан а . 549 
Насморкъ в ИС . 297 
Насморкъ у новорожденныхъ . . 452 
Наслъдственный сифиписъ . 471 
Натужный кровавый поносъ . 87 
Натуральная оспа атат МӘ 
Невральгіи . . . . о ле а 
Невральгія желудка. . 209 
е кишекъ . 237 
Невральгія матки. А .417 
Невенерическія болЪзни предстатель. 
ной железы, яичекъ и сменного 
канатика . 473 
Неврастенія Е .147 
Неврозы влагалища, о Залы, АЗА 
8 гортани . ата ... 319 
Недержаніе мочи у дътей А . , 408 . 
Неистовство . . . .. 161 
Ненормальности со стороны жировыхъ 
и потовыхъ железъ кожи. . . 576 
Неправильныя положенія, искривленія 
и опущенія матки. . . .. . . 425 
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Нервная боль груди. ЕРА . 121 
р „ грудной железы . . . 436 
В „ желудка А . 209 
„ кищекъ (о. . 237 
„ Зубная боль . 5 . 184 
Нервный зудъ кожи... . . . . 559 
Нервная диспепсія , . . . . . . 211 
Нервная икота ...... . . 142 
Надрывы, ссадины, трещины . . . . . 545 
Нервное разстройство въкъ . 586 
Нервнзя слабость. . . 147 
Нервное сердцебіеніе . 378 
Неправильныя положенія, ИЕ 
и опущене матки. . 425 


Новообразованія и опуколи: грудной 
железы Н 


Новообразованія и опухоли матки . 426 
Ноа, оран Д ое ТВ 
О. 

Обморокъ Бары . 104 
ОбопрЪлость . о . 544 
ОбопрЪлость у новорожденныхъ 5 . 455 
Общіе неврозы . . . . . . . . . . .147 

Одышка см. Астма. Болёзни легкихъ 
и сердца . ...... А 
Озэна . . . и 299 
Ожир%ніе сердца. . . . . . 375 
Онанизмъ . ...... 474 
Опухоли вфкъ.......,.  . 585 
ь гортани... ...... 319 
Э языка . . 175 


Опухоль на головЪ у новорожденныхь 
(см. еще опухоли при отдёльныхъ 


органахъ). . . . . . 456 
Опухаше грудныхъ сосочковъ у ново- 

рожденныхъ : . 451 
Ожирфне или ложная гипертрофія 

мышцъ З к лы 00 
Ожирьще или тузность. о . 500 
Ожоги и отмороженія . . . 574 
Осложненія триппера. . 461 


Острое воспаление —см. „Воспаленіе“ 
Острый катарръ—см. при отдъльныхъ 
органахъ. 


Оспа вЪтряная........ 78 

„ натуральная ...... 75 

„ черная. : А 76 
Острый суставн. ревматизмъ . . 515 
Остеомаляція . 506 
Остеоміэлитъ И 523 
Острица мелкая СУЕ 291 
Отеки. а А 401 
Отекъ гортани 5 ие: 317 
Отмороженія и ожоги. $ 2974 
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Старческая диспепсія . ....... 211 
Столбнякъ а... 133 
Стоматить еее 15 
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Эмболія . К 
Эмфизема легкихъ . ТИЕ 
Эндокардитъ , . . е за 
Энтеральгія 
Энцефалитъ 
Эпидемическ! менингитъ 
| Эпилепсія : 
Эхинококкъ печени. 


Я. 


Язвы—см. при отдёльныхъ органахъ. 
Языкъ, Бол%ъзни его ЕЕ 
Ячмень или песьякъ 


361 


565 
130 
125 
384 
343° 
368 
231 
112. 
117 
134° 
29- 


172 
585 


